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Situación Actual Perfil del Usuario
EL Hospital Nacional de Niños, atiende alrededor de 99 casos al año, 
de niños con dificultades motoras en sus extremidades por lo cual este 
Hospital con la colaboración de la empresa Avant BioMedical busca 
solución a la problemática descrita a continuación:
Carencia de una órtesis que permita la 
movilidad del brazo en niños de 3 a 6 años 
con alguna deficiencia motora en brazo o 
antebrazo a nivel nacional.
Esta deberá ser de bajo costo de 
fabricación para que pueda ser adquirida 
con el presupuesto de la C.C.S.S. Que 
cuenta con un presupuesto para uno solo 
brazo, alrededor de    120.570 y para 
ambos brazos, alrededor de 203.655.
Deberá de ser de producción nacional.
Además, deberá ser personalizable de 
acuerdo a cada paciente según la edad, 
patología y su crecimiento.
El usuario presenta las características expuestas en el diagrama:
Niños y niñas de 3 a 6 años.
Con  patologías  en donde se ve 
comprometida la movilidad del brazo 
y antebrazo.
Provocando problemas biomecánicos o inmovilidad 
de los miembros superiores.
Músculos involucrados: detrides, supra e 
infraespinoso, redondo menor, bíceps braquial, 
coracobraquial, supinador corto y largo.
Principales nervios afectados: 
C5 a C7.
Patologías pueden afectar otros 
músculos cercanos al brazo, pero no 
la muñeca, mano y dedos.
Puede ser bilateral o unilateral.
Buscan la movilidad de sus miembros 
superiores, con ello dar calidad de vida y 
potencial el desarrollo.
Se desea evitar pérdida de función 
muscular y deformidades.
Tiene un cuidador las 24 horas puede ser un 
familiar, no tiene conocimiento técnico en el 







de flexión, extensión,  
aducción y abducción en 
hombro y codo.
Fácil Uso
Para niño y su cuidador, sin 




Permite ajuste adecuado 
según tamaño del niño.
Patologías
Se puede utilizar para 




A nivel emocional con 
el niño y su entorno.
Tecnología




Se posible adquirirlo  
con el presupuesto de la 
C.C.S.S.
Objetivos
Para satisfacer el problema mencionado anteriormente, 
se requiere de una ayuda técnica llamada órtesis activa 
dinámica, que debe cumplir con los siguientes objetivos:
Diseñar una órtesis activa 
dinámica que permita la 
movilidad asistida de brazo 
y antebrazo, para niños de 
3 a 6 años, con algún grado 
de compromiso motor de las 
extremidades superiores.
General
Generar un dispositivo de fácil uso 
tanto para el niño como para su 
cuidador.
Diseñar un dispositivo que se 
ajuste al presupuesto destinado por 
paciente, según la C.C.S.S, para la 
obtención de una órtesis.
Desarrollar un dispositivo para ser 
producido mediante tecnología 



















Basculante Int Izquierda (PLA)
Basculante Int Derecha (PLA)
Ajuste Antebrazo 2 
(Velcro)













Este sistema se encarga de dar estructura al producto, está formado por 
el peto, la bisagra trasera, la escapula, las basculantes, el soporte del 
antebrazo y los cobertores. Estos cobertores permiten la protección de los 
mecanismos internos, además, su apariencia de escudo que de alusión de 
un traje de un superhéroe. Su forma se adapta al cuerpo del niño.
Este subsistema se encarga de ajustar el sistema al usuario. Para 
que sea posible el buen funcionamiento del MOSI. Este ajuste se da 
longitudinalmente a nivel de la espalda con la pieza bisagra interna y 
también a nivel del brazo con las basculantes. También se da un ajuste 
diametral, gracias a las partes textiles, las cuales son el peto textil y los 
ajustes antebrazos en dos puntos. 
En este subsistema permite soportar el peso del brazo, además de 
permitir la regulación del ángulo del brazo y el antebrazo. Consta de dos 
barras basculantes, el Boa, utilizado en dos puntos diferentes el cual 
es un sistema patentado que ajusta un cable elástico, el cual permite 
diferentes longitudes de cuerda. El cable elástico dependiendo de su 
longitud dará diferentes ángulos al brazo y al antebrazo, las basculantes 
y los cables elásticos se unen a la pieza central, que permite el buen 
funcionamiento. Entre mayor tensión más subirá el brazo
Este subsistema permite que a 
través de elementos de algunas 
partes como bisagras y ejes, 
la articulación del sistema, 
permitiendo movimientos diversos 
al utilizar el sistema. Estos 
movimientos que permite son 




Como parte de la simpatización y aceptación de la MOSI por parte del niño 
hacia la órtesis, se utiliza la connotación de superhéroes, se utiliza en la estética 
del producto en su forma y por los colores que se utiliza para su confección, 
asociando la órtesis con un traje de un superhéroe. Además, la órtesis se 
entrega al niño con un cuento titulado "El Nuevo Super Traje" el cual tiene 
varias funciones importantes, una las ellas es que modela la acción de utilizar 
el producto. Enseña gráficamente como con ayuda de amigos se debe colocar 
a MOSI. También colabora con la aceptación del niño en un ambiente con 
otros niños, por lo cual la órtesis acompañada de este cuento se vuelve una 
herramienta de ayuda para sus padres, cuidadores y profesores. 
Propuesta Final 
Perceptualidad Posiciones 
Actividad 1.  Posición Neutra abajo
Actividad 2. Actividades en la mesa
Actividad 3. Pintar sobre la Pared  
Actividad 4. Alcanzar objetos
El producto permite que el niño presente una posición 
neutra con el brazo abajo con el fin de que descanse 
el músculo en caso de fatiga muscular. 
Además, permite que mantenga el brazo en posición 
neutra durante el proceso de colocación del producto, 
para así evitar posturas viciosas que puedan lastimar 
al niño. Tanto codo como hombro están a 0° 
Permite regular la angulación de forma tal que el 
niño se ubique frente a una mesa y pueda realizar 
actividades sobre este plano, tales como: jugar con 
legos, pintar, dibujar, entre otras.
Permite una posición del codo flexionado a 90° y el 
hombro a 10° de flexión. Sobre el plano el niño podrá 
realizar: abducción y aducción a 20°.
La órtesis permite realizar actividades sobre un 
plano frontal, como pintar sobre un papel pegado 
en la pared. Esto debido a que es una postura 
recomendada por los fisioterapeutas, para promover 
el fortalecimiento  de diversos músculos.
El brazo presenta una flexión de 10° y el antebrazo se 
flexiona hasta un rango de 70°.
La posición de brazo a 90° y codo en posición neutro 
(0°) permite al niño alcanzar objetos en un plano 
frontal.
Es así como el niño tiene la posibilidad de sostener 
objetos y realizar actividades en un plano justo en 
frente de él.
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Resumen
Desarrollo del diseño de una órtesis activa dinámica para la movilidad asistida 
de miembros superiores, cuando niños de 3 a 6 años tengan poca capacidad 
o ninguna de mover los brazos, permitiéndoles mantener una posición y 
oscilar en ella. 
Abstract 
Design development active dynamic orthosis for assisted mobility of superior 
members, when children 3 to 6 years with little or no ability to move their 
arms, allowing them to maintain a position and oscillate in it.
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Introducción Se desarrollará el diseño de una órtesis activa dinámica para la movilidad asistida de miembros superiores, cuando niños de 3 a 6 años tengan poca 
capacidad o ninguna de mover los brazos, permitiéndoles mantener una 
posición y oscilar respecto a ella, tomando en cuenta aspectos como el de 
producción económica, nacional y el diseño emocional.
Se hará un recorrido a lo largo del proceso de diseño realizado, empezando 
por los antecedentes, luego la metodología, marco teórico, desarrollo del 
concepto y alternativas. Continuando con la selección de la propuesta, 
modelos previos, propuesta final con sus validaciones, cuaderno técnico, 
costos y aportes terminando con las conclusiones y recomendaciones 
obtenidas del proyecto. 
Antecedentes La iniciativa de la empresa Avant BioMedical de ayudar a la comunidad sumado a las necesidades del Hospital Nacional de Niños con sus 
posibilidades a nivel tecnológico que posee fueron los motores para que 
este proyecto se llevará a cabo. Además se partió de los casos que se dan al 
año en Costa Rica y corresponden a patologías que afecta las extremidades 
superiores y del presupuesto con el que cuenta el Hospital de Niños cuentan 
para brindarle ayuda a los pacientes con dichas patologías. 
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Empresa 
Uno de los  involucrados e impulsores 
del proyecto del cual se destacan las 
siguientes características:
Diseño de dispositivos médicos para 
la industria con énfasis en implantes 
y prótesis personalizadas.
Con colaboradores mundiales, como 
diseñadores e ingenieros que trabajan 
con profesionales de la salud.
Tecnología de fabricación: impresión 
3D y escaneo tridimensional.
Con iniciativa de crear una fundación 
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Hospital Nacional de Niños (HNN)
Sector público
Otro de los involucrados, el cual 
recibirá el dispositivo a diseñar, 
presenta las siguientes características 
relevantes para el proyecto:  
Recibe diversidad de patologías que 
provocan compromiso motor de las 
extremidades superiores en niños.
Actualmente no existe en el mercado 
nacional una ayuda técnica* que 
les facilite el movimiento de sus 
extremidades superiores.
Cuentan con tecnología de impresión 
3D y escaneo tridimensional.
No se le da uso a la tecnología 
porque no cuentan con personal para 
desarrollar productos.
Hospital
*Productos cuya función es permitir o 
facilitar la realización de acciones, que sin 
su uso, serían imposibles o muy difíciles de 
realizar para un individuo.
Figura 2. Hospital.
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Alianza
Sector público - Empresa
Al ver las necesidades y la tecnología del Hospital de Niños,  este al querer aprovecharlas y ver los intereses de la empresa Avant BioMedical, que está en 
busca de servirle a la comunidad con sus conocimientos en dispositivos médicos crean una alianza  para beneficio de la mejor calidad de vida de la niñez 
de Costa Rica. Este proyecto es una de las primeras iniciativas para la innovación.
Alianza
Hospital Empresa
Necesidades Doctores Impresora 3D ProfesionalesConocimiento 
técnico
Figura 3. Alianza.
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Según el Departamento de Fisiatría del Hospital de 
Niños, durante el 2015 se atendieron un total de 99 
niños con alguna de las patologías en estudio y para 
los cuales no existe tratamiento. 
Entre ellos se encuentran: hemiparesia (disminución 
de la fuerza motora que afecta el brazo por lesiones 
cerebrales), hipotonía congénita (disminución de la 
tensión o tono muscular), parálisis braquial, 3 casos 
de polineuropatía (afectación en nervios periféricos) y 
de enfermedades de la médula espinal.
Por ello es importante la realización de un producto 
que satisfaga las necesidades de estas patologías, ya 
que en la actualidad no existe y se requieren.
Estadística en Costa Rica
Hospital Nacional de Niños Hospital Nacional de Niños  “Dr. Carlos Sáenz Herrera”
Centro de Ciencias Médicas de la C.C.S.S.





















Fuente: Dpto. Registros y Estadísticas de Salud, Hospital Nacional de Niños. 
Total de 99 pacientes.
Figura 4. Gráfico: Pacientes atendidos 2015.
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Actualmente, la Caja Costarricense del Seguro Social 
destina parte de su presupuesto para brindar ayudas 
técnicas a aquellos que lo requieren. Dentro de ese 
presupuesto, existen 4 rubros que podrían destinarse 
para la fabricación de órtesis a nivel de brazo, que 
son:
La órtesis* corta, que involucra un total de 50 975 
colones y la órtesis al tercio, con 83 081 colones. 
La diferencia entre ambas se encuentra en el largo 
máximo del dispositivo.
Los cables flexibles articulados, que se refiere a 
cualquier tipo de estructura tipo cable, utilizado para 
ejercer una fuerza, y con esto generar un efecto, para 
lo cual se destinan 118 961 colones.
Y los corset Toracolumbares, que corresponden a 
prendas rígidas o suaves que se utilizan para moldear 
la zona del tórax y la zona lumbar, con un monto de 
37 492 colones.
Es importante aclarar que los montos a los cuáles se 
hizo referencia, corresponden al monto unitario, es 
decir, si el niño requiere una órtesis en cada brazo, 
el monto destinado se duplica. Además, en caso 
de que un niño requiera una órtesis, el especialista 
del hospital es el que determina los rubros del 
presupuesto que se van a utilizar para su fabricación. 
Por lo que es posible hacer uso de distintos rubros 
para construir un mismo objeto, dependiendo de las 
partes que lo compongan.
Presupuesto C.C.S.S.
Hospital Nacional de Niños  “Dr. Carlos Sáenz Herrera”
Centro de Ciencias Médicas de la C.C.S.S.
Presupuesto de Ayudas Técnicas
Año 2016
Fuente: Dpto. Registros y Estadísticas de Salud, Hospital Nacional de Niños. 
Hospital Nacional de Niños












Presupuesto para el dispositivo:
- Para uno solo brazo, alrededor de  120.570 
- Ambos brazos, alrededor de 203.655
*Es un apoyo u otro dispositivo externo aplicado al cuerpo 
para modificar los aspectos funcionales o estructurales del 
sistema neuromusculoesquelético  
Figura 5. Gráfico: Presupuesto de ayudas técnicas 2016.
Marco metodológico Para el proyecto se cuenta con 16 semanas efectivas, las cuales fueron distribuidas para las diversas fases del proyecto, utilizando la estrategia 
descrita en breve para su realización y la distribución de tiempo entre las 
diferentes fases.






Realidad nacional sobre 
patologías relacionadas
Caracterización de la 
necesidad, del usuario y tipo de 






Presupuesto de la C.C.S.S
Planteamiento














Evaluación de propuesta con 
personal médico y de diseño









Generación de propuestas por 






Entrevistas con personal 
médico
Reuniones con el director de 
empresa
Reuniones con profesora 
asesora
La metodología seguida consta de 5 fases: investigaciones previas, investigación a fondo, planteamiento, conceptualización y diseño. Finalizando con las 
documentaciones pertinentes, a continuación, un esquema de las fases con sus respectivas partes:
Figura 6. Fases.





Borrador del Informe (Sem 12)
Correcciones
Propuesta final
Detallado de propuesta final
13 - 14
















La distribución del trabajo durante las semanas disponibles del proyecto:
Figura 7. Semanas.
Marco teórico Contiene la investigación teórica que fue requerida para el desarrollo del dispositivo como lo son las patologías tomadas en cuenta con el fin de 
seleccionar las que presentan características en común, la anatomía en 
relación al miembro afectado por la patología, generalidades de las órtesis 
a diseñar en donde interactúan leyes biomecánicas y principios físicos con 
los cuales se debe trabajar. También, se tomaron en cuenta factores como la 
seguridad, aceptación del producto por medio del diseño emocional, el modo 
de producción más adecuado para este tipo de producto y las observaciones 
de las visitas de campo al Hospital Nacional de Niños.
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Posibles patologías
Buscado la mayor funcionalidad, cumpliendo una misma función (movilidad de brazo y antebrazo), se estudiaron patologías que afectan el movimiento 
del brazo y antebrazo. Se toma en cuenta la edad en que se desarrolla la patología ya que el público meta es la población infantil de Costa Rica. Las 
patologías que no estén mencionadas, pero que impidan la movilidad del brazo, también podrán ser tratadas mediante el dispositivo.
Patologías para las cuales puede 
funcionar la órtesis a diseñar.
Patologías que se descartan, se 
indica al final, la razón por la cual 
fue descartada.
Es una lesión en las raíces 
nerviosas del plexo braquial (C5-
C8 y T1).
Afecta bilateral o unilateral.
Se da en accidentes en 
especial de tránsito y en su 
mayoría de moto.
Las poblaciones más afectadas 
son hombres de 21- 23 años.




Remak: raras.   
Dejerine-Klumpke: 3% 
Completo: 75%
Se descartan porque limitan 
movilidad de la mano.
Casos por año en Reino Unido: 
450-500 y España: 160-320.
Parálisis Braquial Traumática
Generalidades
Es una lesión en las raíces 
nerviosas del plexo braquial 
(C5-C8 y T1).
Afecta bilateral o unilateral.
Se da al nacer.
Problemas para asir, prensar 
o elevar.






Afecta C5 y C6 /brazo.
Limitando abducción del 
hombro.
Músculos afectados: detrides, 
supra e infraespinoso, redondo 
menor, bíceps braquial, 
coracobraquial, supinador 
corto y largo.
Es la PBO más común.
Plexo-Completo
Afecta C5 a C8 y T1, 
inmovilizando  todo el brazo, 
por lo que se descarta.
Dejerine-Klumpke
Afecta C8 y T1, limitando 




Músculos implicados: tríceps y 
flexión pasiva del codo.
Muy poco común.
Tipos
Parálisis Braquial Obstétrica (PBO)
Generalidades
Es un trastorno de desgaste 
anormal en el cartílago y 
huesos del cuello.
Afecta brazos y piernas.
Provocada por envejecimiento, 
por lo que se descarta.
Espondilosis Cervical
Generalidades
Enfermedad de neuronas 
del cerebro y médula espinal 




Afecta hasta después de los 50 
años, por lo se descarta.
Figura 8. PBO.
Figura 9. Parálisis Braquial 
Traumática.
Figura 10. Espondillisis Cervical.
Figura 11. Esclerosis Lateral 
Amiotrófica.
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Es un trastorno en las 
neuronas motoras, 
hereditario.
Músculos afectados: los 
proximales. Primero los del 
hombros y piernas.
Portan el gen 1 de cada 40 
personas.
Se da en 1 de cada 6000 
nacidos (U.S.A).
Debilidad y artrofia 
(contractura) muscular.










Afecta brazos, piernas, parte 
alta del torso.
Desde el nacimiento.
Esperanza de vida de 2-3 años.
Esperanza de vida la infancia.
Esperanza de vida: infancia.







Afecta piernas, cadera, 
hombros, brazos, respiración.
Se da desde 1 a 15 años.
Se da desde la adultez, por lo 
que se descarta.
Se da desde los 6 meses a 2 
años.
Tipos
Atrofia Muscular Espinal (AME)
Generalidades
Puede ser proximal o distal.
Contracturas y debilidad 
muscular.
Rigidez en 2 o más grandes 
articulaciones, provocando 
incapacidad de moverlas.
El más frecuente es la 






Fibrosis y desequilibrio 
muscular  .




Ayudas técnicas como órtesis, 
y mobiliario.
Estimular y potenciar 
actividades.






Incluye más de 150 trastornos.
Afecta 1 de cada 3000 nacidos.
Es una deformidad de mano, 
dedos y la muñeca causada 
por una lesión a los músculos 
del antebrazo.
Contractura Isquémica de Volkmann 
Generalidades
Tiene 3 niveles de gravedad, 
todos con lesión en la mano, 
por lo que se descarta.
Péerdida de función muscular.
Dolor intenso.
Es un aumento de presión en 
compartimientos musculares, 
dañando nervios y músculos.







Afecta parte inferior de pierna y 
antebrazo.
Algunas veces mano, pie, muslo 
y parte superior de brazo.
Figura 12. AME.
Figura 13. AMC.
Figura 14. Contractura 
Isquémica de Volkmann.
Figura 15. Sindrome 
Compartimental
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Dificultad para caminar, correr 
o brincar.
Es una debilidad muscular 
de las piernas y de la pelvis 
que empeora lentamente, 
hereditaria.
En 3 a 6 de cada 100.000 
nacimientos.
Creciente pérdida de 
independencia.
Atrofia en músculos más 
proximales, simétrica.
Pérdida de equilibrio y 
coordinación. 










Aparece de los 5 a los 15 años 
o después.
Es un daño en la médula 
espinal.
Por lesión directa 
(accidentes) o por 
enfermedad de huesos, 
tejidos o vasos sanguíneos.
Tasa de mortalidad tiende 
a ser mayor en niños 
pequeños.
Más común en hombres 
entre 15 y 35 años.
Debilidad o parálisis en zona 
o por debajo.
Aumento de tono muscular.
Pérdida de sensibilidad en 








Afecta brazos, piernas y mitad 
del cuerpo.
Puede ser bilateral o unilateral.
Compromiso de mano depende 
de las raíces afectadas.
Lumbosacra
Torácica
Afecta piernas y tórax por lo 
que se descarta.
Afecta 1 o 2 piernas por lo que 
se descarta.
Tipos
Traumatismo de la Médula Espinal
Generalidades
Debilidad u hormigueo en 
piernas y puede extenderse a 
brazos y cara.
Es una polineuropatía 
desmielinizante inflamatoria, 
dañando sistema nervioso, 
atacándolo.
Aparece a cualquier edad, más 
común en adultos y hombres.
Ausencia o disminución 
de reflejos de estiramiento 
muscular.
Parálisis facial bilateral.
Primero en piernas, luego en 
brazos, músculos respiratorios 
y pares craneales.
Síndrome de Guillain Barré (SGB)
Generalidades
Síntomas
Rehabilitación para fortalecer 
musculatura y restaurar el 
movimiento.
Estadísticas: 80% se recuperan 
completamente o con déficit 
pequeños, 10-15% con 
secuelas permanentes y otros 
mueren.
Tratamientos
Evolución rápida y 
potencialmente fatal.
Afecta nervios que controlan 
movimiento muscular.
Figura 16. Traumatismo de la 
Médiula Espinal.
Figura 17. SGB.
Figura 18. Distrofia Muscular 
de Becker.
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Hipotonía precoz.
Es una distrofia muscular 
que afecta el tejido muscular, 
hereditaria.
Presente en 0,06 de 1000 
nacimientos (España).











Afecta Cintura, musculatura 
cervical, proximal.
Tratamientos
Se da desde los primeros 
meses de vida hasta la 
adolescencia o vida adulta.
Afecta nervios que controlan 
movimiento muscular.
Debilidad muscular progresiva: 
proximal a distal.
Es un trastorno que provoca 
distrofia muscular, hereditaria, 
simétrica.
A los 30 años mueren.
Fatiga.
Contracturas.
Degradamiento de músculos 
pantorrilla, glúteos y hombros 
(4 o 5 años).
Comienza en piernas y pelvis, 
con menos gravedad en 
brazos, cuello y otros.
Pérdida de masa muscular.





1 de cada 3600 varones.
Tratamientos
Se da desde la lactancia hasta 
los 3 años.




Órtesis en prevención de 
contractura y tobillo-rodilla 
para prolongar marcha.
Debilidad muscular.
Es una condición donde se 
disminuye tono muscular de 
reposo.
Poco o ningún control de 
músculos del cuello.
Incapacidad para colocar  peso 
sobre piernas u hombros.
Retrasado en desarrollo de 
crecimiento motor como 
alimentarse a sí mismos.





Se da desde el nacimiento, se 
nota a los 6 meses de edad.
Músculos: De la cara, tronco o 
pie, tobillo y abdominales.
Enfermedad autoinmunitaria 




A cualquier edad, pero más a 
los 20-40 años y a mujeres por 
lo se descarta aunque sí podría 
afectar a niños.
Se tienen problemas para 
mover brazos y piernas.
Figura 19. Miopatia Congénita.
Figura 20. DMD.
Figura 21. Hipotonía Congénita.
Figura 22. Esclerosis Múltiple.
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Afectan el brazo y antebrazo  con una 
debilidad muscular, generada por un 
daño directamente en el músculo .
El  daño también puede darse en los 
nervios que transmiten señales desde 
el cerebro hasta a los músculos. 
Ocasionando un compromiso en la 
movilidad del brazo.
Afectan las zonas proximales 
(cercanas al tronco) por ello las 
manos (muñeca y dedos) siguen 
activas, teniendo funcionalidad.
El compromiso motor puede ser 
bilateral* o unilateral**.
Patologías base
11 patologías que comparten 
características podrán verse 
beneficiadas de la órtesis. A 








PBO Erb-Duchenne y Remak 
Síndrome Compartimental 
Atrofia Muscular Espinal I, II 
y III
Traumatismo de la Médula 
Espinal del tipo Cervical
Hipotonía Congénita
Distrofia Muscular de Becker
Distrofia Muscular de Erb 
Duchenne
Síndrome de Guillain Barré
Figura 23. Aspectos en común.
*En los dos brazos. 
**Solo en un brazo.
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Anatomía del brazo
Músculos a. Actúan  en la escápula
d. Extensores del codo
e. Extensores de muñeca, mano y dedos
h. Actuán en la mano
c. Flexores del codo









Con el fin de conocer el funcionamiento del brazo se reconocen los sistemas que lo integran tanto a nivel óseo, muscular y nervioso, así como las 
glándulas sudoríparas que se encuentran en el brazo, seguido por las articulaciones que permiten los diferentes movimientos en el brazo.
Figura 24. Huesos extremidad superior, vista anterior.
Huesos
Figura 25. Músculos extremidad superior, vista anterior.
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Anatomía del brazo
Se encuentran en toda superficie cutánea para la regulación de 
la temperatura y eliminación de residuos (glándulas ecrinas). 
Algunas zonas presentan una mayor concentración de glándulas 
ecrinas de las cuales nos interesan las palmas de las manos, 
superficie flexoras de los dedos y las axilas, las señaladas con 
verde en la ilustración. (Palastanga et.al., 2000). Además, en los 
pliegues también tienden a acumular sudoración.
Nervios del plexobraquial Glándulas sudoríparas
Las zonas de las axilas y los pliegues deben de quedar 
descubiertos, para otras piezas de grandes superficies se 
recomienda quitar material para permitir la transpiración.
Figura 26. Nervios del plexobraquial.
Figura 27. Glándulas ecrinas.
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Articulaciones del brazo
Las articulaciones del brazo son las que permiten el movimiento 
del mismo, para con ello luego analizar la biomecánica del 
brazo al realizar tares específicas, la información expuesta fue 
desarrollada por Taboadela, 2007: 
Se debe realizar un análisis de las actividades 
con sus movimientos y la biomecánica.




Flexión              
0-150° (AO)(AAOS)
Extensión           
0-10° (AO - pasiva) 
0° (AAOS)
Articulación del codo 







Art. en bisagra, codo Art. esférica
Art. en pivote, cabeza del 
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Generalidades de órtesis
Utilizarla todo el día.
Colocar demasiados 
elementos.
Restringir rango de movilidad 
articular.
Férulas en estatua de libertad, 
ni en avión.
Férulas de hombro 
contraindicas por la cantidad 
de deformidades articulares.
Rigidez articulación 
glenohumeral (hombro), de 
pronosupinación y contractura 
del pulgar.
Dejar hombro fijo.
Utilizar en recién nacidos o 
niños de pocas semanas.
Órtesis
Debe usarse gradualmente, 
al principio durante tiempos 
cortos, luego se pueden ir 
aumentando.
Tener los roces vigilados.
Por el crecimiento se deben 
remplazar con regularidad.
Vigilar que no se dé una 
luxación glenohumeral.
Tener en cuenta problemas 
cutáneos. alergias, roces en 




Ser a la medida. 
Guiar el movimiento, limitarlo 
de ser necesario.
Férula correctora de 
deformidades en pronación o 
en supinación del antebrazo.
Definir el límite del movimiento.
Intentar el normal alineamiento 
e incorporación del miembro 
afectado en las actividades 
funcionales.
Enfatizar movimientos por 
arriba de la cabeza y la flexión 
de codo.
Proveer mayor cantidad de 
configuraciones y movimientos.






Se debe entrenar en manejo.
Permitir la buena circulación.
Definir tiempo de uso y 
frecuencia.
Buscar integridad articular. 
Reposo y estabilización 
articular.
Control de posturas viciosa.
Tener claro el objetivo.
Tener presente patología,  tipo, 
nivel y tiempo de evolución.
Para tratamiento postural.
Permitido
Se destaca que el generar movimiento ayuda al paciente 
y se debe regular su uso. Simplicidad, bajo peso y 
confort son puntos importantes a considerar.
Para tener una idea del dispositivo a diseñar y sus principales características, se buscan generalidades de los aspectos no permitidos, permitidos y 
aspectos de cuidado en una órtesis para tomarlos en cuenta en el diseño del producto, además determinar algunas especificaciones del producto.
Figura 29. Órtesis.





Tercera ley de Newton
Ley de Arndt-Schultz
Ley de Sherrington de inhibición recíproca
Ley de Delpech
Ley de Hilton
Los sistemas biológicos (incluidos los tejidos tanto blandos como duros) 
se deforman siguiendo las líneas de fuerza impuestas sobre ellos. 
Detallada en los siguientes apartados: 
(1) «Las deformidades óseas se deben a adaptaciones mecánicas de los 
huesos y se traducen en alteraciones en sus capas de hueso cortical; todo 
este cambio estructural se basa en una ley matemática de esfuerzos».
(2) «Si un hueso normal es físicamente cargado en una nueva dirección, 
su estructura y forma pueden cambiar de acuerdo a su nueva función; si 
un hueso deforme es rectificado y su función normal es restaurada, toda 
la estructura del hueso retorna a su forma original».
(3) «Cada cambio en la forma y la función del hueso o sólo de su función, 
es seguida por ciertos cambios definidos en su arquitectura interna e 
igualmente, por alteraciones secundarias definidas en su conformación 
externa de acuerdo con las leyes matemáticas de esfuerzo». 
La  zona sometida a una mayor presión no crece tan rápido o 
completamente como la zona sometida a una presión menor.
Cuando los cartílagos de las diartrosis transmiten una presión 
anormalmente disminuida, los cartílagos de conjunción entran en 
actividad y viceversa. De esta forma se consigue que la vértebra 
experimente una moderación del crecimiento en la parte donde el peso es 
mayor y una activación del crecimiento donde el peso es menor.
Los mismos troncos de los nervios cuyas ramas alcanzan los grupos 
musculares que mueven una articulación proporcionan también los 
nervios cutáneos a nivel de las inserciones musculares y (lo que merece 
la atención) el interior de las articulaciones recibe sus nervios del mismo 
origen.
La deformación (resultante del estiramiento) impuesta de un cuerpo 
elástico es proporcional a la tensión (fuerza/carga) aplicada sobre él. 
Cuando dos cuerpos interactúan, la fuerza ejercida por el primero sobre 
el segundo es de igual magnitud y de dirección opuesta que la fuerza 
ejercida por el segundo sobre el primero.
Los estímulos débiles excitan la actividad fisiológica, los moderadamente 
fuertes la favorecen, los fuertes la retardan y los muy fuertes la bloquean.
Un músculo se inhibirá cuando su antagonista se contrae.
El hueso se va a deformar según la función que esté 
realizando. La deformación es proporcional a la tensión 
aplicada. Los estímulos débiles y moderados ayudan 
a la actividad fisiológica. Zonas de mayor presión no 
crecen tan rápido.
Para diseñar un dispositivo para el uso con el cuerpo humano y sus movimientos, se deben comprender las leyes biomecánicas y fuerzas que interactúan 
en el cuerpo y caáles son sus implicaciones sobre él cuerpo o parte de él, por ello que se citan las siguientes leyes y principios para comprender el 
comportamiento de sistemas biológicos. De (Torres, 2012).
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Fuerza que produce que un objeto 
gire sobre un punto.
M = F • d
Masa que es una magnitud que no varía.
Peso que es una fuerza vectorial.
El centro de gravedad de los niños está aproximadamente 5% 
más arriba porque tiene la cabeza proporcionalmente más 
grande y las piernas cortas (Hewitt, 2007).
Torque o momento Centro de masa
Centro de gravedadDonde:
M= momento o torque que se mide 
en Nm (Neuton•metro)
F= fuerza aplicada sobre el cuerpo
d= distancia al eje de giro, conocido 
como brazo de fuerza.
Cuanto más largo sea el brazo de 
fuerza al eje de rotación, más fácil 
es girar el cuerpo.
De tal forma que si aplicamos la 
fuerza con un radio pequeño, se 
necesita más fuerza para ejercer 
el torque. Si el radio es grande, 
entonces se requiere menos fuerza 










Para el diseño del dispositivo también se deben tomar en cuenta principios físicos para el buen funcionamiento de las partes del producto como lo son 
el torque ya que el brazo tiene puntos de pivote a los cuales se les deberá aplicar una fuerza para generar movimiento o una posición y los principios del 
centro de masa y gravedad los cuales son necesarios para determinar el largo del producto respecto al brazo y donde el brazo está ejerciendo fuerza 
sobre el dispositivo.
Entre mayor sea el brazo de palanca menor 
será la fuerza necesaria para girar el cuerpo, 
aplicarlo en los elementos que soportan el 
peso. El centro de gravedad de los niños es 
diferente de los adultos, está 5% más arriba 
que en un adulto. 
Figura 30. Diagramas de fuerza.
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Normas de seguridad
Además, para el diseño se toma en consideración las normas de seguridad para los juguetes, esto debido a que el producto a diseñar se encontrará en 
contacto con niños tanto en el uso directo como en el entorno. Estas medidas se utilizan en los juguetes diseñados y fabricados en Canadá en la ”Industry 
Guide to Health Canada’s Safety Requirements for Children’s Toys and Related Products, 2012” y otras asociadas.
Mecanismos de plegado, deben 
tener una parada de seguridad 
o dispositivo de bloqueo. 
Elementos de fijación deben 
estar bien sujetos.
Mecanismos de accionamiento 
deben prevenir la lesión en el 
dedo.
Normas de seguridad
Ensayo de flexión y compresión 
F=44,5 N gradual durante 5 
seg y mantenido durante 10 
seg para identificar riesgos 
(pequeños componentes 
separados, puntos fuertes y 
bordes afilados).
Requisitos Recomendaciones
No haya bordes metálicos 
afilados expuestos.
No extremos de alambres 
cubiertos.
Se prohíbe cuerdas o elásticos 
que sean o se estiren más de 
50 cm.
Plástico no deben romperse 
con el uso razonablemente, 
exponiendo los bordes afilados.
Se prohíbe materiales textiles 
que se encienden y queman 
rápidamente (en 1 seg de 
contacto, llama recorre 127mm 
en 7 seg).
Se prohíbe pelo inflamable (en 
1 seg de contacto, llama no se 
auto-extingue en 2 seg).
Se prohíbe objetos más 
pequeños de 3x3x5 cm.
Sustancias tóxicas no 
deben ser utilizadas o deben 
restringirse su cantidad.
Sustancias corrosivas, irritantes 
o sensibilizantes no permitidos 
para el contacto con la piel.
Restringe revestimiento 
concentración permisibles de: 
plomo, antimonio, arsénico, 
cadmio, selenio, bario o 
mercurio.
Prohibido que contengan 
tetracloruro de carbono, alcohol 
metílico, destilado de petróleo, 
benceno, aguarrás, ácido bórico 
o éter etílico.
 Restringen las concentraciones 
permisibles de 2-etilhexil, DEHP, 
DBP, ftalato de bencilo y BBP 
en el de vinilo suave, si puede,  
ser colocado en la boca en 
menores de 4 años.
Prohibiciones
El tamaño de los objetos sueltos no  
debe ser más pequeño de 3x3x5cm. El 
largo de las cuerdas no debe superar 
los 50 cm. Materiales deben ser no 
tóxico, ni inflamables. De resistir a 
ensayo de flexión y compresión de 
F=44,5 N.
Figura 31. Normas de seguridad.







Facilidad para encontrar 
soluciones.






Se generan por: 
Memorias Anteriores.






Son un medio para:
Distinguir propiedades del 
objeto.
Determinar qué expresa un 
objeto:
Simbolismo
Se refuerza en la etapa 






(refuerzo positivo del producto).
Color (Color brillante, positivo).
Texturas 3D (Superficies lisas y brillantes).
Forma (Orgánicas y Sinuosas).
Función.
Sentido que proporciona.
Observación en el contexto 
cotidiano.
Probar las ideas directamente 
con los usuarios.
Niños tienen capacidad 
verbal limitada.
Dibujo permite expresión 
de sentimientos.
Emociones Positivas VerificaciónElección de Productos
Pretende generarInvolucra Herramientas
Como el producto a diseñar debe ser aceptado por el usuario y el entorno en que se encuentra, se toma en consideración el diseño emocional para 
simpatizar con el niño. Por lo cual en el siguiente esquema se expresa qué involucra, qué pretende y cuáles herramientas se utilizan:
Características estéticas 
importantes a utilizar: colores 
brillantes, superficies lisas 
y brillantes con formas 
orgánicas. Producto se debe 
observar en contexto y las 
ideas de niños se pueden 
expresar por medio del dibujo.Figura 32. Diseño emocional.
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Manufactura
Para la realización del producto es importante conocer el tipo de producto a producir además de su sistema de fabricación, para con ellos diseñar según 
las posibilidades de la producción. A continuación las posibilidades y las características seleccionadas para el producto a diseñar, de acuerdo a sus 
rangos:
Diseñado con especificaciones 
y necesidades de cada cliente.
Por lo general productos 
únicos, satisfacen necesidades 
de un solo cliente.
Productos
Satisfacen las necesidades 
individuales, pero el diseño 
básico es estándar.
Hechos a la medida Altamente estandarizados
Todas son idénticas.
Disponibles en un inventario.
Mixto
Para productos estandarizados, 
con mecanización y 
automatización para 
estandarizar y bajar costos.
Para productos de bajo 
volumen o medio.
Para productos a la medida, 
deben ser flexibles y contar con 
capacidad para producir de 
acuerdo a las necesidades del 
cliente.
La demanda del producto es 
continua.
Con venta de servicios de 
manufactura o desarrollo de 
proyectos de manufactura.
Debe tener instalaciones 
organizadas y personal 
especializado.
Para la mejora continua de 
procesos y/o personalización 
de producto en masa, con la 
variedad de demanda para 
cambiar productos y mantener 
estables los procesos.




Sistema enfocado en 
el proceso
Categorías
El producto es del tipo 
mixto satisface necesidades 
individuales pero el diseño 
básico es estándar, además 
presenta variedad de 
demanda pero manteniendo 
los procesos. Con el sistema 
enfocado en el proceso ya 
que se produce según las 
necesidades del cliente, con 
instalaciones organizadas y 
personal especializado.
Figura 33. Productos.
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Precisa una estructura donde 
realizar la actividad necesaria 
para la producción.
Maquinaria más o menos 
compleja.
Producto de gran calidad, a 
gran escala
Industrial
Mano de obra calificada.
Sistemas de fabricación
Responde a una producción 
industrial. Tiene poco artesanal 
y muchas etapas mecanizadas.
Productos similares y a 
mediana escala.
Producción semiautomática, no 
se modifica.
Semi- Industrial
Se emplea una máquina por 
cada operación.
Proyecto único. No se modifica 
hasta cambiar el producto.
Tipo artesanal, pero responde 
a requerimientos de una 
producción industrial.
Maquinaria específica y 
herramientas.
En gran parte artesanal, 
requiere mucho trabajo manual
Semi - artesanal
Mano de obra especializada.
Producción baja escala.
Busca disminuir el costo al 
máximo, objetivo primario.
Volúmenes de producción altos 
y masificados, caracterizados 
por intercambiabilidad de 
componentes, simplificación de 
partes, normalización de piezas.
Se basa en la automatización 
de la labor del trabajador, 
proceso continuo de 








Producto de gran calidad.
Llevado a cabo por una 
persona, altamente calificada 
en un oficio, artesano.
Requiere una gran inversión 
manual, por lo que los 
volúmenes son reducidos.
Artesanal
Sistema de fabricación semi-artesanal ya 
que requiere de mano de obra especializada 
pero responde a requerimientos de una 
producción industrial de baja escala.
Figura 34. Sistemas de fabricación.
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Observación de visitas al HNN
No cuenta con técnico ni 
profesional en el desarrollo de 
productos .
Pacientes sin movilidad en 
manos, requieren de ayuda 
técnica no existente en Costa 
Rica.
Hospital genera trajes 
personalizados para los niños 
del área de quemados.
Cuenta con una lista de 
subsidios para cubrir 
necesidades de niños con 
alguna necesidad especial.
Unidad de Fisiatría cuenta 
con impresora 3D, Dimension 
1200es de Stratasys.
Usan la impresora para hacer 
moldes de caras y modelar 
sobre material, para niños 
quemados.
Si niño persiste con daño más 
de 3 años y aún no presenta 
una recuperación, ya es 
permanente la lesión.
Requiere de profesionales 
que utilicen la tecnología del 
hospital para el servicio a la 
niñez del país.
Prótesis: dispositivo que suple 
una parte del cuerpo.
Órtesis o férula: puede 
asistir, estabilizar o contener. 
Facilitando función específica.
Exoesqueleto: simula la función 
de forma más natural en 
cuanto al movimiento.
Neuropatía: designa a una 
patología de un nervio.
Neuropatía periférica: daño al 
nivel de los nervios periférico.
Condiciones Términos importantes
Determinar el peso del brazo.
Si dispositivo funciona para 
un caso severo, funcionará 
para los demás casos menos 
complejos.
Materiales funcionales: arnés 
de polipropileno, desmoldable, 
velcro, ligas, puntos de anclaje, 
remaches.
Dispositivo puede diseñarse 
para ciertas actividades 
específicas.
Determinar cuáles movimientos 
va a realizar el dispositivo.
Deberá funcionar para uno o 
dos brazos.
Buscar puntos de pivote y 
anclaje.
Cálculos de tensión de ligas 
para determinar la resistencia o 
tensión ideal del resorte.
Considerar para la elección de 
la edad máxima, la variación en 
el tamaño del niño.
Características de órtesis: bajo 
costo, seguro, no inflamable, 
funcional, materiales seguros, 
personalizable.
No utilizar látex, genera alergias.
Silicón, contiene sílice, pero 
debe ser puro.
Edad de 3 años en adelante, 
para que los niños colaboren 
con la función de la órtesis. 
Además, niños realizan más 
actividades y presentan más 
control motor y función racional.
Ortoplast para su moldeo 





Para futuros proyectos será 
importante las actividades por 
encima del hombro.
Hospital Nacional de Niños
En las visitas de campo realizadas en el Hospital Nacional de Niños podemos identificar puntos importantes de condiciones, recomendaciones y términos 
importantes a considerar los cuales se resumen en el siguiente esquema, información proporcionada por el Doctor Roger Vargas, 2016:
Hospital cuenta con costurera. Delimitar 
las actividades y las edades. Debe ser 
de bajo costo, seguro, no inflamable, 
funcional, construido con materiales 
seguros y personalizables.
Órtesis Activa Dinámica: órtesis 
que suple de forma mecánica 
una función muscular, por 
medio de partes móviles en su 
diseño y su objetivo es generar 
movimiento, para fomentar 
rangos de movilidad por medio 
de fuerzas externas.
Figura 35. Hospital Nacional de Niños.
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Observación de visitas al HNN
La instalación en la que se encuentra la impresora 3D, corresponde a un consultorio de terapia ocupacional de la Unidad de Fisiatría. La impresora fue 
donada al hospital gracias a Teletón y al Club Activo 20-30 en el año 2008.
Figura 36. Impresora 3D en Unidad de Fisiatría.
Planteamiento del 
proyecto
Al realizar parte de la investigación planteada y con el fin de conocer 
más a fondo algunos detalles, se planteó el problema, y perfil de usuario. 
La justificación del proyecto está orientada respecto a la importancia 
del movimiento, rango de edades que se va a atender y las diferencias 
dimensionales existentes en este rango y los aspectos jurídicos y económicos 
relacionados. Asimismo, se determinan los objetivos, alcances y limitaciones 
del proyecto. A continuación, se detalla cada una de las partes.
Proyecto de Graduación - Vanessa Aguillar Castillo - Eugenia Fernández Garza Pag.38
Problema
Es a partir de la información expuesta 
hasta ahora, que se determina la 
problemática sufrida a nivel nacional, el 
esquema lo expone a continuación:
Carencia de una órtesis que permita 
la movilidad del brazo en niños de 3 a 
6 años con alguna deficiencia motora 
en brazo o antebrazo.
Esta deberá ser de bajo costo de 
fabricación, para que pueda ser 
adquirida con el presupuesto de la 
ayuda social brindada por la C.C.S.S.
Deberá de ser de producción 
nacional, con el fin de agilizar las 
listas de espera de la C.C.S.S. y para 
apoyar la producción nacional.
Además, deberá ser personalizable 
de acuerdo a cada paciente según la 
edad, patología y su crecimiento.
Problemática
Figura 37. Problemática.
Proyecto de Graduación - Vanessa Aguillar Castillo - Eugenia Fernández Garza Pag.39
Perfil de usuario
Niños y niñas de 3 a 6 años.
Con  patologías  en donde se ve 
comprometida la movilidad del brazo 
y antebrazo.
Provocando problemas 
biomecánicos o inmovilidad de los  
miembros superiores.
Músculos involucrados: 
detrides, supra e infraespinoso, 
redondo menor, bíceps braquial, 
coracobraquial, supinador corto y 
largo.
Principales nervios afectados: 
Raices de la C5 a C7.
Proximal, no distal: Patologías 
pueden afectar otros músculos 
cercanos al brazo, pero no la 
muñeca, mano y dedos.
Puede ser bilateral o unilateral.
Buscan la movilidad de sus miembros 
superiores, con ello dar calidad de vida y 
potenciar el desarrollo .
Se desea evitar pérdida de función 
muscular y deformidades.
Tiene un cuidador las 24 horas 
puede ser una familiar, no tiene 
conocimiento técnico en el uso de 
ayudas técnicas. 
Usuario
El usuario presenta las características expuestas en el diagrama:
Figura 38. Usuario.
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Justificación
Al generar movimiento y tener soporte externo 
de una ayuda técnica, se mejora  la postura y se 
evita las luxaciones de los hombros.
Al mover sus brazos se relacionan con el entorno, 
tiendo respuesta adaptativa,  solucionando 
problemas y reaccionando ante estímulos, 
colaborando a nivel cognitivo y motor.
La falta de movimiento genera problemas 
circulatorios y provoca problemas respiratorios, 
debido a que se atrofian músculos internos.
Favorece el proceso de la digestión, ya que los 
movimientos estimulan el sistema.
Si no hay movimiento se provocan atrofia 
muscular debido al desuso de los músculos del 
brazo y tronco.
El movimiento genera la descarga de peso y 
liberación de puntos de presión, lo que permite 
la mineralización del hueso, produciendo que 
este se fortalezca y se forme correctamente.
Los procesos de recuperación de todas las 
patologías antes citadas, recomiendan la terapia 
por medio del movimiento progresivo.
Importancia del 
movimiento
El movimiento es fundamental 
para el ser humano y en especial 
para los niños, en el siguiente 
diagrama evidencia las razones de 
la importancia de una órtesis que le 
permita al niño la movilidad de la que 
carece:
Importancia del movimiento
Figura 39. Importancia del movimiento.
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Justificación
Se diagnostica oficialmente la 
mayoría de estas patologías, debido a 
que estas se empiezan a manifestar.
Niño está interesado en aprender 
sobre el uso de nuevos objetos. 
Reconoce las partes de su cuerpo, 
lo que puede contribuir con la 
colocación de la órtesis.
Niño se interesa aún más por la 
interacción con otros niños.
Se frustra con facilidad, la falta de 
movimiento en sus brazos puede 
afectar a nivel cognitivo, motor y 
emocional.
El niño tiene una mejor capacidad de 
atención.
Inicia alimentación con el uso de la 
cuchara o el tenedor, formalmente, 
requiriendo  independencia motora.
Ingresa al kínder por lo que tiene 
interacción con otros niños que emiten 
opinión.
Una de las etapas más vulnerables a 
nivel emocional.
Se intensifican actividades con el uso 
de las manos como pintar, recortar, 









Figura 40. Rango de edades.
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Justificación
Rango de crecimiento
Al definir el rango de edad es importante conocer cuáles son las diferencias generales de dimensiones de la población a la cual se atenderá, niños y niñas 
de 3 años a 6 años, por lo cual se determina que el producto deberá contar con ajuste al crecimiento, dando mayor vida útil al producto, en el siguiente 
gráfico podemos ver el crecimiento entre los 3 años y los 6 años, los datos fueron sacados del libro: Dimensiones antropométricas de la población 
latinoamericanas,  de las tablas antropométricas de Guadalajara, Jalisco. (Ávila Chaurand, Prado León, & González Muñoz, 2007)
Niña 6 años 
Percentil 95






Niño 6 años 
Percentil 95
Niño 3 años 
Percentil 5
12,1 kg 31,8 kg 24,4 kg12 kg Peso
Estatura
Figura 41. Gráfico: Rango de edades.
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Justificación
Costa Rica cuenta con la Ley 7600, 
para hacer ejercicio de la igualdad de 
oportunidades.
Es obligación del Estado dar 
rehabilitación en todos los niveles, 
como lo son las ayudas técnicas.
Solo podrán tener acceso al subsidio del 
Estado si el estudio socioeconómico lo 
demuestra necesario.
Presupuesto  de la CCSS es entre 
50.975,81 y 83.081,56 colones  para 
un solo brazo. 
Se podrá disponer del presupuesto de 
corset o peto dentro del monto que 
se le da a la órtesis.
Aspectos jurídicos 
y económicos
Es importante reconocer los aspectos 
jurídicos y económicos en relación, 
demostrando la importancia del 
proyecto, el siguiente esquema las 
evidencia:
Aspectos jurídicos y económicos
Figura 42. Aspectos jurídicos y económicos.
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Objetivos
Generar un dispositivo de fácil 
uso tanto para el niño como para 
su cuidador.
Diseñar un dispositivo que se 
ajuste al presupuesto destinado 
por paciente, según la C.C.S.S., 
para la obtención de una órtesis.
Desarrollar un dispositivo para ser 
producido mediante tecnología 
disponible en Costa Rica.
Diseñar una órtesis activa dinámica 
que permita la movilidad asistida de 
brazo y antebrazo, para niños de 3 a 6 
años, con algún grado de compromiso 
motor de las extremidades superiores.
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Alcances y limitaciones
Realización de modelos.
Desarrollar un cuaderno técnico para la 
producción del dispositivo.
Alcances
Se requiere de asesoría especializada en 
el área médica, la cual no está 100% a 
disposición, y se debe realizar cita previa.
No se puede hacer pruebas a pacientes 
para validar diseño, por la falta del Curso 
de Bioética, que requiere tiempo y una 
alta inversión económica.
Recursos económicos reducidos para 
pruebas de materiales potenciales.
Se cuenta únicamente con 4 meses 
efectivos para la realización del proyecto.
Limitaciones
El proyecto tiene alcances para esta primera fase del desarrollo del producto, además cuenta con limitaciones expuestas en los siguientes diagramas:
Figura 44. Alcances y limitaciones.
Desarrollo de la 
investigación
A continuación, una serie de análisis considerados pertinentes para el diseño 
de la órtesis, tanto a nivel funcional como lo son el árbol de funciones, análisis 
de sistemas y subsistemas, involucrados, antropométrícos y biomecánico. 
Además de un análisis de lo existente y vocabulario visual como guía. A nivel 
perceptual, una entrevista con una psicopedagoga, análisis de personajes 
de caricaturas, juguetes, sondeo, cromático y cuentos de niños, énfasis 
en el diseño emocional. Además de un análisis de posibles tecnologías y 
materiales. 
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Función General Funciones Principales Funciones Secundarias Funciones Terciaria 
Permitir la movilidad del brazo 




de apoyo y fijación.




Soportar el peso del brazo y 
antebrazo.
Proporcionar superficie de contacto 
entre el dispositivo y el cuerpo.
Suministrar uniones entre los 
puntos de apoyo del brazo y del 
dispositivo.
Brindar estructuras articuladas.
Proporcionar elementos de unión.
Aprovechar la fuerza generada.
Mantener la fuerza aplicada.
Delimitar el rango de movimiento
(Grados de libertad).
Aplicar fuerza de empuje.
Transmitir la fuerza. Redireccionar la fuerza generada.
Árbol de funciones
Análisis de funcionamiento
En busca que el dispositivo a diseñar cumpla con las funciones para la que se requiere, se realiza el Árbol de Funciones que desmenuza las funciones que 
debe cumplir el sistema.
Figura 45. Árbol de funciones.
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Según las funciones que debe cumplir el dispositivo se organizan por subsistemas, partes, componentes y piezas que va a configurar el dispositivo, las 
cuales se detallan en el siguiente esquema: 
Figura 46. Sistema y subsitemas.
Análisis de involucrados
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Autonomía de sus hijos.
Comodidad y facilidad de uso.
Estabilidad emocional de sus 
hijos.
Precio adecuado para su 
compra.
Niños con deficiencia en el movimiento 
de su brazo y antebrazo
Oportunidad de mover su 
miembro superior lesionado. 
Promover el movimiento de 
miembros afectados, evitando 
la atrofia.
Mejorar calidad de vida, por 
medio de la movilidad.
Realización de actividades de 
forma autónoma. Proporcionar autonomía a su 
paciente.Estabilidad emocional 
(comodidad y atractivo). Disponibilidad   económica 
de los padres para compra de 
dispositivo.




Mejorar calidad de vida, por 
medio de la movilidad.
Para
Mejorar calidad de vida, por 
autonomía.
ParaPara
Equipo multidisciplinario de médicos
Alto
Autonomía de los estudiantes.
Autonomía del producto.
Estabilidad emocional de todos 
los alumnos.
Intereses











Realización en el país.
Nuevos negocios.
Sector privado C.C.S.S / Instituciones del EstadoMedio
Intereses
Nuevos productos para 
ofrecerlos en el mercado.
Para
Apertura y aceptación al niño.
Niños del entornoBajo
Intereses
Permitir convivencia bajo 
las normas del respeto y 
aceptación.
Para
Optimización de recursos 
financieros.
Proporcionar bienestar a la 
población.
Intereses
Mejorar calidad del servicio 
y cuidado de recursos 
económicos.
Para
Se realiza dicho análisis para revisar quienes tendría relación con la producción, cuidado, colocación, receta y utilización del dispositivo a diseñar, con sus 
respectivos intereses y definir que debe de realizar el producto, el siguiente esquema lo resume:
Figura 47. Involucrados.
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Distancia máxima 
entre los dos puntos 
deltoides.
Cantidad de masa 




antebrazo y mano) 
representa un 0.049 
del peso del cuerpo.









Mínimo: P5 Femenino 
de 3 años.
Máximo: P95 
Masculino de 6 años.
Percentil
Mínimo: 10,20 kg          
Por extremidad: 0,50 kg
Máximo: 25,41 kg       







Punto medio entre 
acromio y olécranon.
Mínimo: P5 Femenino 
de 3 años.
Máximo: P95 





De lado inferir del 
borde acrominal hasta  
margen latero-superior 
de la cabeza del radio.
Mínimo: 13,5 cm Mínimo: 11,1 cm Mínimo: 13,56 cm
C.G Mínimo: 4,5 cm
Máximo: 21,9 cm Máximo: 17,9 cm Máximo: 20,07 cm
C.G Máximo: 7,1 cm
Mínimo: P5 Femenino 
de 3 años.
Máximo: P95 
Masculino de 6 años.
Máximo: P95 
Masculino de 6 años.
De cabeza de radio 
hasta borde inferior de 
la apófisis.




bideltoideo Largo de Antebrazo
Percentiles
Este análisis se realiza para tomar de referencia las dimensiones de los usuaestablecido. El producto debe ser adecuado para los niños de todas las 
domensiones dentro del rango, por lo que se utilizan los percentiles de los extremos,  es decir, los percentiles 5 y 95. Los datos a continuación se tomaron 
del libro Dimensiones antropométricas de la población Latinoamérica, específicamente de la población de Venezuela y México del 2007. (Ávila Chaurand, 
Prado León, & González Muñoz, 2007).
Figura 48. Antropométria 1.
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Análisis antropométrico
Perímetro máximo 
del tórax a nivel de las 
tetillas.
Distancia horizontal 
entre los dos puntos 
más sobresalientes del 
cuerpo en cualquier 
lugar que estos se 
encuentren.
Mínimo: P5 Femenino 
de 3 años.
Mínimo: P5 Masculino 
de 3 años.
Mínimo: 23,3 cmMínimo: 25,7 cm
Máximo: P95 
Masculino de 6 años.
Máximo: P95 
Femenino de 6 años.









Distancia entre el 
hombro (acromio), 
hasta el nudillo medio 
de la mano, con brazo 
horizontal dirigido al 
frente.
Mínimo: P5 Femenino 
de 3 años.
Máximo: P95 
Femenino de 6 años.





horizontal, entre los 
dos pliegues externos 
y superiores de las 
axilas, por la espalda, 
sin mover los brazos.
Mínimo: 15,6 cm Mínimo: 23,2 cm Mínimo: 31,0 cm
Máximo: 24,3 cm Máximo: 14,4 cm Máximo: 50,3 cm
Mínimo: P5 Masculino 
de 3 años.
Máximo: P95 
Masculino de 6 años.
Máximo: P95 




los puntos más 
sobresalientes del 
cuerpo.









Figura 49. Antropométria 2.
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Análisis antropométrico
Anchura máxima 
del tórax queda 
comprendida entre el 
punto mesoesternal y 
un punto equivalente 
en la espalda.
Distancia del vértice 
del omóplato al 
asiento, sentado 
normal.
Mínimo: P5 Femenino 
de 3 años.
Mínimo: P5 Femenino 
de 3 años.
Mínimo: 12,1 cmMínimo: 22,5  cm
Máximo: P95 
Femenino de 6 años.
Máximo: P95 
Masculino de 6 años.










entre el punto medio 
de la vertiente humeral 
y el piso, estando el 
sujeto de pie.
Mínimo: P5 Masculino 
de 3 años.
Máximo: P95 





Longitud entre el 
punto supraesternal 
y el nudillo del dedo 
medio, con el brazo 
completamente 
extendido lateralmente.
Mínimo: 37,4 cm Mínimo: 18,37 cm Mínimo: 68,6 cm
Máximo: 56,2 cm Máximo: 27,39 cm Máximo: 101,9 cm
Mínimo: P5 Masculino 
de 3 años.
Máximo: P95 
Masculino de 6 años.
Máximo: P95 
Masculino de 6 años.
Distancia entre los 
puntos más distantes 
del  acromios derecho 
e izquierdo.







Figura 50. Antropométria 3.




húmero-radial al piso, 
estando el sujeto de 
pie.
Longitud comprendida 
entre el acromio y el 
piso, estando el sujeto 
de pie.
Mínimo: P5 Femenino 
de 3 años.
Mínimo: P5 Masculino 
de 3 años.
Mínimo:50,9 cmMínimo: 66,5  cm
Máximo: P95 
Masculino de 6 años.
Máximo: P95 
Masculino de 6 años.









Distancia entre la parte 
superior y lateral de la 
apófisis del omóplato  
(acromio) en posición 
sentado normal.
Mínimo: P5 Femenino 
de 3 años.
Máximo: P95 
Masculino de 6 años.




Longitud entre la cara 
inferior del olécranon 
y el piso con el 
antebrazo flexionado a 
90°, de pie.
Mínimo: 49,9 cm Mínimo: 40,3 cm Mínimo: 49,3 cm
Máximo: 75,8 cm Máximo: 60,2cm Máximo: 42,8 cm
Mínimo: P5 M de 3 
años.
Máximo: P95 
Masculino de 6 años.
Máximo: P95 
Masculino de 6 años.
Longitud entre el 
suelo hasta punto 
estilioradial, de pie.
Mínimo: P5 Femenino  
de 3 años.
Altura codoAltura hombro Altura de muñeca
Percentiles
Figura 51. Antropométria 4.
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Radial (ra) punto más alto en el borde 
superior de la cabeza del radio.
Subescapular (sue): punto situado 




Acromio (ac): punto más lateral y superior 
de la apófisis acromial del omóplato.
Deltoideo: punto más externo y lateral de 
los brazos sobre el músculo deltoides.
Estilo radial (stry-ra): punto situado en el 
extremo de la apófisis estiloide del radio.
Análisis antropométrico
Puntos somatométricos
Los puntos somatométricos sirven como referencia para realizar mediciones, por lo cual se utilizar en este proyecto con el fin de colocar los diversos elementos de la 
órtesis para así asegurarse que cumplan su función. A continuación se mencionan los que se deben utilizar para las mediciones y la colocación del dispositivo. (Ávila 
Chaurand, R., Prado León, L. R., & González Muñoz, E. L., 2007)
Figura 52. Puntos somatométricos a utilizar.
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Análisis biomecánico
Entrevista con terapista física
Entrevista con terapista física
Fasciculaciones: Son 
movimientos finos de una 
pequeña área de músculo. 
Pequeños temblores que 
siente una persona cuando 
sufre fatiga muscular. Por lo 
que se requieren períodos de 
descanso para el músculo.
Hipotono: el tono del 
músculo está bajo, por lo 
que se puedo generar el 
movimiento del brazo sin 
dañarlo (por fuerza externa).
Debido a que son niños, tienen una 
piel delicada, y debido a sus posibles 
problemas de circulación, deben 
utilizarse materiales de espuma 
o felpa, y no deben presionarse 
demasiado, porque se afecta la 
circulación.
Hipertono: rango disminuido 
de movimiento, el tono 
está aumentado, se puede 
generar daño si se intenta 
generar movimiento.
Músculos Agonistas: Es el 
músculo responsable de 
la acción principal de un 
movimiento.
El tiempo de la utilización 
debe limitarse de acuerdo a la 
capacidad del músculo, si produce 
fasciculaciones debe detenerse, y 
quitar el dispositivo para descansar. 
Se puede ir aumentando el tiempo.
Músculo Antagonistas: 
Es el músculo que realiza 
la acción contraria al 
protagonista. Para que 
el protagonista actúe el 
antagonista debe estar 
relajado.
Definiciones
Si se tapa la escápula, se limita el 
movimiento. Por ejemplo, la silla de 
ruedas, por el alto del respaldar limita 
el movimiento.
Tipos de músculos Recomendaciones
Se realizó una a entrevista Susana Espinoza, licenciada en Fisioterapia, ella comentó algunos puntos importantes resumidos en el siguiente esquema:
Músculos Sinergitas: Son 
músculos que colaboran en 
la acción del protagonista.
Hombro es la articulación más 
inestable del cuerpo, tener cuidado 
con las fuerzas que se apliquen, 
porque puede desmontarse.
Recuperación en terapia de niños 
se hace por medio de estímulos 
cognitivos, buscando que los 
músculos contraigan para mantener 
una posición.
Electromiografía puede generar 
problemas en las placas de 
crecimiento de los niños, por el uso 
de electricidad.
No utilizar electromiografía en niños, no bloquear la escápula, ni 
la muñeca, materiales no deben presionar, deben de permitir la 
ventilación y transpiración. Dejar espalda y axilas descubiertas.
Lo mejor es dar la estabilidad en la 
cadera y en el abdomen ya que están 
más central que en el pecho.  Por lo 
que se recomienda un cinturón que 
va desde el ombligo hasta la pelvis.
En el antebrazo, la órtesis no debe 
bloquear el movimiento de la muñeca 
por lo que debe estar antes de la 
muñeca.
Material no debe bloquear el 
movimiento en algunos puntos y en 
otros sirve para no permitir posturas 
viciosas.
Material debe permitir la ventilación 
y que no genere más transpiración. 
Toda la piel  cuenta con glándulas 
sudoríparas, sin embargo la mayor 
concentración se da en  las axilas.  
Podría ayudar dejar la espalda lo más 
descubierta posible para permitirla.
Figura 53. Entrevista con terapista física.





Plano horizontal a la altura 
de codo.
Aproximadamente desde 
los 3 años que se interesan 
en aprender sobre el uso 
de nuevos objetos y se 




















Hombro en Rotación 
Interna y Externa en 
repetición.










e Interfalángicas en 
extensión.
C8-T1
Intrínsecos de la mano
Metacarpofalángicas 
e Interfalángicas en 
flexión.








Figura 54. Jugar con tucos en mesa.
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70° 
Flexión
Pintar con las 
manos en la pared 
de pie
Plano vertical a la altura 
del ombligo hasta altura de 
los ojos.
Hombro en Extensión Codo en Extensión.Hombro en Rotación 




Tríceps  y deltoides 
posterior.
Hombro en Abducción Hombro en Abducción 
y Rotación Externa.
Pectoral menor




e Interfalángicas en 
extensión.
Codo y Antebrazo en 
Pronación.
Bíceps
Intrínsecos de la mano
Aproximadamente 
desde los 2 años pero se 
intensifica a los 6, llegando 



























Figura 55. Pintar con las manos en la pared de pie.







Plano horizontal a la altura 
del ombligo.
Metacarpofalángicas 
e Interfalángicas en 
flexión.
Hombro en FlexiónMetacarpofalángicas 
e Interfalángicas en 
extensión.
Intrínsecos de la mano
Aproximadamente desde 
los 2 años, ya que buscan 







C8-T1 C8-T1 C5, C6
















Figura 56. Alcanzar objetos.
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Hombro 66% / Codo 50%
Puntos de contacto
Antebrazo (dos puntos).  
Tronco (toracolumbar).
¿Qué es?
Exoesqueleto que permite el 
movimiento y elevación de los brazos.
Movimiento de Hombro
Flexión / Extensión.  
Abducción /Aducción.
Uso del Color
Blanco (Componentes Estructurales). 
Gris (Uniones y  Barras de Basculación).
Colores saturados (Elementos elásticos). 
Peto (Estampados de colores).
Partes (material)
Componentes estructurales (ABS). 
Barras de Basculación (Metal). 
Peto (ABS).
Uniones (material)
Fajas antebrazo (Velcro). 
Ligas (Caucho elástico). 
Ejes rotatorios  (Metal).
Desventajas
Sistema muy aparatoso. 
Regulación es inexacta. 
No permite crecimiento.
Ventajas
Permite bastante movilidad. 
Permite independencia al niño. 
Sistema hecho a la medida. Magic Arms
Contemplan varios productos del mercado analizados en ciertos temas específicos, para así identificar algunos de los rasgos que el producto a diseñar 
debe contemplar y de ser necesario aplicar, los siguientes diagramas resumen el análisis realizado:
Figura 57. Magic Arms.
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Hombro 66% / Codo 50%
Puntos de contacto
Antebrazo (dos puntos).  
Codo (zona exterior). 
Soportado a la silla.
¿Qué es?
Exoesqueleto que permite dar 
una ayuda funcional para generar 
movimiento del brazo.
Movimiento de Hombro
Flexión / Extensión.  
Abducción /Aducción.
Uso del Color
Negro (Componentes Estructurales) 
Gris (Uniones y  Barras de basculación)
Colores saturados (Elementos elásticos) 
ó Colores en todos los componentes
Partes (material)
Componentes estructurales (Metal) 
Barras de Basculación (Metal) 
Prensa (Metal)
Uniones (material)
Fajas antebrazo  (Velcro) 
Ligas (Caucho elástico)
Ejes rotatorios  (Metal)
Desventajas
Sistema muy aparatoso. 
Regulación es inexacta. 
No permite crecimiento. 
Se limita a una estación 
de trabajo.
Ventajas
Permite bastante movilidad 
Permite independencia al niño 
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Flexión / Extensión. 
Oposición.
Porcentaje de Movilidad
Dedos 70% / Muñeca 50%
Puntos de contacto
Antebrazo (encaja a la 
forma exacta, utiliza dos 
sensores).  
¿Qué es?
Mano biónica que funciona mediante el 
uso de la actividad muscular.
Movimiento de Muñeca






(200 g Ninjaflex y 100g PLA/
ABS). 
Uniones (material)




Fácilmente se mueven los sensores. 
Precisión en la Instalación. 
No apto para niños.
Ventajas
Amplio rango de movilidad. 
Interfaz cómoda. 
Permite independencia total del 
movimiento. 
.
Figura 59. Deus Ex’s bionic limbs.
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Antebrazo (Cercano a Muñeca). 
Brazo (Proximal al codo).
¿Qué es?
Sistemas para ayudar en la 
rehabilitación y la recuperación de 
varias lesiones, cirugías y traumatismo 
en el codo y sus alrededores.
Movimiento de Hombro 





Componentes Estructurales (metal). 
Bandas (Textil). 
Uniones (material)




Uso es regulado por persona externa. 
Es un sistema muy rígido.
Ventajas
Permite rehabilitación con movimiento. 
Utiliza elementos suaves.
Movimiento de Codo 
Flexión / Extensión.
Figura 60. Infant Elbow Extension 
Dynasplint® System.
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Codo 50%                         
Hombro 66%
Puntos de contacto
Antebrazo (Proximal a Muñeca).          
Brazo (al medio).                  
Espalda (entre las escápulas).
¿Qué es?
Sistema para la movilidad de las 
extremidades superiores y para 
experimentación electrónica.
Movimiento de Hombro 
Flexión / Extensión. 
Abducción /Aducción.
Uso del Color





Pines y Tornillos (Aluminio).
Desventajas
Es muy aparatoso. 
La gran cantidad de uniones  puede 
generar más movilidad de la 
requerida.
Ventajas
Permite una gran movilidad 
en dedos, brazos y espalda. 
Gran cantidad de uniones.
Movimiento de Codo 
Flexión / Extensión.
Figura 61. Alex Czech’s 3D 
Printable Exoskeleton Arms.
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Análisis de lo existente
Titan Arm
Porcentaje de Movilidad
Hombro 66%                         
Codo 100%
Puntos de contacto
Antebrazo (dos puntos). 
Toracolumbar (tronco).
¿Qué es?
Exoesqueleto para rehabilitación, 
aplicaciones terapéuticas y para fuerza 
aumentada.
Movimiento de Hombro 















Uso es regulado por la misma persona. 
Es un objeto muy aparatoso. 
Es un objeto pesado.
Ventajas
Permite levantar y sostener objetos 
mediante mecanismos electrónicos. 
Cubre algunos mecanismo (seguridad). 
Da estabilidad y buena postura al 
tronco.
Movimiento de Codo 
Flexión / Extensión. 
Pronación / Supinación.
Figura 62. Titan Arm.
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Brazo (Proximal al codo). 
Antebrazo (Proximal al codo y 
proximal a muñeca).
¿Qué es?
Dispositivo para generar movimiento 
en los dedos con alguna discapacidad.
Movimiento de Hombro / Codo 
La persona presenta movilidad 
limitada en estos puntos. 
Uso del Color




Componentes Estructurales (PLA). 
Bandas Cobertoras(Textil).
Uniones (material)
Cables de Tensión (Elástico). 
Remaches (Aluminio).
Desventajas
La uniones mediante cable son 
aparatosas y visibles (peligrosas). 
Sólo contribuye con el movimiento de 
los dedos.
Ventajas
Fabricación plana en Impresión 3D. 
Permite movimiento a través 
del movimiento del brazo. 
Se adapta a la forma del brazo.
Movimiento de Muñeca
Flexión / Extensión de dedos. 
Oposición pulgar.
Figura 63. Airy Arm.
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Lumbar (rodea toda la zona).                       
Hombro-Axila (tirantes).                           
Espalda. 
¿Qué es?
Protector de espalda y de columna 
vertebral, en forma de coraza.
Movimiento de Hombro / Codo 
No involucra movimiento de 
hombro y codo. 
Uso del Color







Cables de tensión (Elástico). 
Remaches (Aluminio). 
Uniones tipo Clip (ABS).
Desventajas






Permite un movimiento articulado 
al realizar flexión y extensión. 
Permite un ajuste a diferentes usuarios. 
Da estabilidad.
Movimiento de Tronco
Flexión / Extensión.                                                  
Rotación.
Figura 64. Spine Ergo BUG Armor.
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Movimiento rotatorio en un 
sentido (ajustar el cable).                        
Movimiento exterior (liberar el 
mecanismo). 
Puntos de contacto
Contacto con los dedos 
(movimiento rotatorio).
¿Qué es?
Dispositivo retráctil que permite ajustar 
diversos productos, entre ellos órtesis, 
zapatos, etc.
Funcionamiento
Al rotarlo, se contraen los cables, 
al jalarlos, se libera totalmente el 
cable.
Uso del Color




Carrete  (ABS). 
Uniones (material)
Cables de Tensión (Aluminio). 
Guiadores (Acero Inoxidable). 
Desventajas
Costo elevado. 
El ajuste se puede realizar en ambas 
direcciones.
Ventajas
Fácil ajuste de los sistemas de cables. 
Pequeño y fácil de manipular. 
Resiste gran peso.
Interacción con el Usuario
Abducción / Aducción pulgar. 
Flexión / Extensión índice. 
Figura 65. Boa® Closure System.
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Análisis de lo existente
Porcentaje Máximo de Movilidad Permitido
Hombro 66%                                                      
Codo 100%                                                                        
Tronco 40%                                                 
Producto debe al menos igualarlos.
Puntos de contacto
Hombro.                                                
Codo.                                              
Antebrazo.                                              
Muñeca.                                              
Tronco.
Funciones que cumplen
Movilidad extremidades superiores 
(hombro, codo, muñeca).                    
Zona toracolumbrar.                                  
Ajuste. 
Tecnologías Utilizadas
Electromiografía.                             
Sistemas Retráctiles.                              
Sistemas de mecanismo de ligas.
Cromática 
Colores neutros (estructura). 
Colores saturados (detalles). 
Estructuras estampadas.
Materiales
Polímeros (ABS, PLA, Polipropileno). 
Metales (Acero Inoxidable, Aluminio). 
Textiles (Velcro, Tela elástica).
Métodos de Fabricación




Uso de componentes electrónicos (30%). 
Recubrir los sistemas mecánicos (20%). 
Sistemas no toman en cuenta el 
crecimiento del usuario (0%).
Costo
Desde $50 hasta $4500.
Movimientos Permitidos
Flexión / Extensión.                     
Abducción  / Aducción.                           
Pronación /  Supinación.                      
Rotación.                                         




Con los objetos analizados se puede generalizar algunos de los aspectos estudiados dando una idea de lo que debería contener el producto, el resumen 
se encuentra en el siguiente diagrama, los puntos a considerar en el producto a diseñar se señalan con color verde: 
Conclusiones de lo existente
Figura 66. Conclusiones de lo existente.
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Objetos referenciales de perillas
Vocabulario visual
El vocabulario visual permite dar una idea de los objetos existentes que tienen una función común y que concede familiarización al usuario que está 
acostumbrados a utilizarlo, por lo que se recurrió a este resurso como guía para diseñar algunas de las partes y sistemas.
Estas perillas se consideran para el sistema de ajuste de ángulos. Estos sistemas se toman en cuenta para brindar seguridad a los 
mecanismos presentes en el producto y que los niños no puedan 
modificarlos.
Objetos referenciales para sistema de seguridad
Las perillas contienen relieve para proporcionar el agarre 
adecuado, todas son circulares para permitir el movimiento 
y con indicadores de la posición en la que se encuentran.
Sistemas cuentan con forma - contraforma, 
cobertores o elementos de bloqueo.
Figura 67. Perillas.
Figura 68. Seguridad.
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Objetos referenciales sistema de ajuste y sujeción al cuerpo
Vocabulario visual
Se estudian mecanismos de ajuste y sujeción al cuerpo para determinar el más adecuado para el ajuste del peto y del antebrazo.
Ajuste con cintas de tamaño regulables, 
con broches, velcro o hebillas.
Figura 69. Ajuste y sujeción.
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Objetos referenciales retículas en impresión 3D
Vocabulario visual
Sustracción de material en determinados puntos, la trama 
sigue una dirección, mejoran la estética del producto. 
Figura 70. Retículas.
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Objetos referenciales uniones y componentes estándar
Vocabulario visual
Se busca en las uniones que sean sencillas pero funcionales, hay 
combinaciones de material en otros casos todo el material es el mismo.
Figura 71. Uniones.
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Objetos referenciales mecánicos
Vocabulario visual
Se estudian mecanismos de ajuste de dimensiones, de movimiento rotatorio o respecto a un eje en común entre piezas, logrando diferentes ángulos, 
como referenciales para resolver algunos mecanismos del sistema.
El ajuste dimensional se puede realizar introduciendo 
un elemento en otro, por medio de un carril.
Figura 72. Mecanismos.
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Como herramienta para la estética del producto a diseñar se toma en cuenta aspectos psicológicos y pedagógicos de niños en esas edades, por ello se 
citaran a continuación aspecto a considerar en el diseño y para la aceptación de la órtesis en niños de 3 a 6 años. De Rodríguez, 2016.
Los colores que más les llaman la 
atención son los vivos, llamativos, fuertes 
y que contrasten entre ellos.
El color puede ser una forma de hacer 
la diferenciación de género. 
Para  que niños  realicen una acción se 
debe modelar la conducta. 
Otro recurso para modelar la conducta 
es que un adulto con la órtesis le de 
una órtesis  al niño. El cuento debe 
darse con la órtesis.
Para conocer su opinión  es recomendado 
que escojan entre varias imágenes o 
preguntándoles directamente. 
Utilizar para los niños la escogencia 
entre imágenes para saber su opinión.
En esas edades tienen el pensamiento 
mágico, por lo que los cuentos e historias 
son importantes en este período.
Realizar un cuento con personaje con 
superpoder que utiliza la órtesis, así 
también modelar la conducta.
Es importante hacer diferenciación en 
el género, se pueden utilizar diferentes 
recursos para lograrlo.
Con personajes niños y niñas con 
características positivas.
Psicopedagogía 
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Análisis de personajes
Superhéroes
Este análisis contempla las posibles caricaturas o películas que los niños vean, para analizar su vestimenta para luego poder aplicarlo a la estética del 
producto a diseñar, se analizan por separado personajes en las siguientes categorías: superhéroes, hadas-princesas-príncipes, humanos, extraterrestres y 
animales.
Figura 74. Superhéroes.
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Análisis de personajes
Hadas y princesas / príncipes
Figura 75. Hadas y pricesas / príncipes.
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Análisis de personajes
El esquema resume las principales conclusiones de la vestimenta de cada categoría, los elementos destacados en verde son los que se consideran 
pertinentes para la estética del producto:
Conclusiones de análisis de personajes con sus vestimentas
Características
Cromática
Colores cálidos: rojos y 
naranjas.
Texturas
Texturas metalizadas y con 
Hombres / Mujeres.
Elementos pegados al cuerpo.
Colores fríos: azul, celeste, 
verde.
Elementos orgánicos.
En algunos casos, antifaz o 
casco.
Cubre tronco, brazos, piernas.
Uso de guantes o cinturones.
Totalidad del cuerpo cubierta, 
en su mayoría.





Colores pastel en su mayoría, 
acompañado de colores 
saturados.
Texturas
En su mayoría lisos con pocas 
texturas como flores.
Hombres / Mujeres.
Uso de degradaciones de color, 
o combinación de colores en 
una misma prenda.
Elementos pegados al cuerpo 
en el tronco y elementos 
abombados o bombachos, en 
la parte inferior.
Uso de sombreros gorros o 
turbantes.
Mangas que cubren todo el 
brazo, bombachas o cortas.
Uso de chalecos que se 





Colores vivos (saturados) y 
neutro.
Texturas
Texturas de rayas, lisas y 
degradadas.
Hombres / Mujeres.
Combinación de varios colores 
en una misma prenda de forma 
irregular.
Predominan los colores lisos.
Personificaciones del 
personaje: piratas, doctores, 
constructores, vampiros, 
músicos, científicos, etc.
Enaguas, vestidos, pantalones, 
blusas.
Uso de elementos sobre los 
hombros.
Mangas corta, larga, 
bombacha, uso de elementos 




Uso de Colores Saturados y 
Lisos en su mayoría.
Sexo indefinido.
Prendas de un solo color con 
elementos de otro color similar.
Topología muy orgánica, con 
elementos circulares y sin 
esquinas.
Texturas
Presencia de texturas de rayas 
en poca cantidad.
Personificación del personaje 
con ropa similar a la utilizada 
por un humano.
Ojos grandes, lentes, cascos y 
guantes, tirantes, cinturones, 
pañuelos.
Se caracterizan por tener 
rasgos humanos, son 
pequeños y similares a un niño, 
insecto o mascota.
Superhéroes Hadas / Princesas ExtraterrestresHumanos
rayas.
Figura 78. Conclusiones vestimentas.
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Análisis de disfraces
Se revisan los disfraces de diversidad de personajes para identificar los elementos que tienen, colocando versiones para mujer y hombre para que no se 
rechace por el género.
Mayoría cuentan con alguna 
diferencia en los antebrazos, 
como armaduras, además de 
ser de manga larga. Si hay 
diferencias importantes entre 
los hombres y las mujeres. En el 
pecho la mayoría tienen algún 
logo o marca. Son con textiles y 
blandos.
Figura 79. Disfraces.
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Análisis de juguetes
Moodboard juguetes
Este se realiza para analizar la forma de utilización de los personajes sobre los juguetes, qué personajes utilizan, además de cuál es la cromática que se 
utilizan en los juguetes de niños de 3 a 6 años.
Figura 80. Juguetes.
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Análisis de juguetes
Saturación tiende a ser alta y en 
algunos casos el brillo es alto.
Acompañados de los colores 
secundarios como el verde y 
el morado, estos con menos 
saturación y brillo alto.
Como base se utilizan los 
colores primarios (rojo, amarillo 
y azul), con variaciones en brillo 
y saturación.
Conclusiones de análisis de 
juguetes
Entre los personajes de moda 
en los niños de 3 a 6 años 
destacan Peppa Pig, Doctura 
Juguetes,  Miles del Futuro, 
Buscando a Dory y Frozen.
Se podrá aprovechar elementos 
que utilizan los Doozers para 
animar a los niños al uso del 
peto, así como Miles del Futuro 
y Floogals.
Cromática Personajes
Redondeada con superficies 
lisas, brillantes.
Objetos que no dependen de 
su función tienen a adoptar 
la forma del personaje al que 
representan.
Objetos que tienen una forma 
por su función mantienen su 
forma y se les estampan de los 
personajes de moda.
Topología
Esquema resume las principales conclusiones de los juguetes estudiados, los elementos destacados en verde son los que se consideran pertinentes para 
la estética del producto:
Figura 81. Conclusiones juguetes.
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   Género / Edad
Análisis de sondeo
Con el fin de conocer la opinión de niños de edades entre 3 a 6 años, acerca de sus gustos y preferencias en algunos parámetros a continuación 




















   Superficie   Acabado del plástico
No hay diferencia entre superficies estampadas 
o lisas pero si se prefieren los acabados 
metalizados por ser más brillantes. 
Superficies lisas o con estrellas quedaron 
empate pero las rayas no estuvieron cerca. El 
acabado del plástico preferido  fue el metalizado. 
Seguidos por el rojo y el verde, terminando 
con el azul.
Detalles se pueden realizar en verde y azul, 
según corresponda.
En cuanto los colores el amarillo y el morado se 
encuentran entre los preferidos.
Se puede utilizar estos colores, los cuales son 
complementarios y no se asocian a un género 
específico.































Figura 82. Gráfico: Género. Figura 83. Gráfico: Superficie. Figura 84. Gráfico: Acabado. Figura 85. Gráfico: Colores.
Figura 86. Conclusión gráficos 1.
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   Fábulas que les gustan Poder qué les gustaría tener en los    
ibrazos
Tiempo para realizar actividades debe ser 
rápido (colocarse la órtesis). Así como tener el 
control sobre su entorno.
En los poderes para los brazos destacan los 
brazos rápidos y control sobre algún elemento 
de la naturaleza como el agua, fuego, hielo o 
truenos.
Las fábulas que destacan y lo hacen en ambos 
sexos son Miles del Futuro, Floogals, Pj masks, 
Morko y Mali, Backyardigans, Jack el pirata y La 
doctora juguetes.
En las 3 primeras, los personajes utilizan 








































































































Les gusta a hombres y mujeres
Les gusta a los hombres
Les gusta a  las mujeres
ConclusionesAnálisis
Figura 87. Gráfico: Poder. Figura 88. Gráfico: Fábula.
Figura 89. Conclusión gráficos 2.
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   Películas que les gustan
Personaje para la historia deberá ser no 
humano, pero con características humanas, 
gracioso para simpatizar con niños y niñas.
De las películas destacan Los Minius, 
Intensamente y Cars. Todos tienen 












































































Les gusta a hombres y mujeres
Les gusta a los hombres
Les gusta a  las mujeres
Figura 91. Conclusión gráficos 3.
Figura 90. Gráfico: Película.
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   Trajes que se pondrían   Tipos de personajes de trajes 
elegidos
En traje la distinción de género es importante. 
Destacaron los de superhéroes tanto para 
hombres como para mujeres con Flash, 
Spiderman, La Mujer Maravilla y BuzzLlightyear.
Dar la connotación de un traje de superhéroe 
es importante para la aceptación, tanto para el 
niño que utiliza la órtesis como para otros.
Análisis de sondeo
Les gusta a hombres y mujeres
Les gusta a los hombres

































































































Figura 94. Conclusión gráficos 4.
Figura 92. Gráfico: Trajes. Figura 93. Gráfico: Tipo de personaje.
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Análisis de sondeo
4 años 6 años
5 años
Se les pidió a los niños que pintarán el traje que ellos utilizarían si fueran superhéroes para identificar los puntos de mayor relevancia para ellos y ya que 
por medio del dibujo pueden expresarse libremente.
Figura 95. Dibujos niños
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Todos hicieron distinción por color entre el 
pecho y los brazos.
Considerar que el color de los brazos y el pecho 
sean de diferente color.
Utilizar un logo en alguna parte del pecho 
podría ayudar a la identificación del producto.
El cuento es una herramienta para hacer crecer 
la imaginación de los más pequeños y afianzar 
simpatía con los niños.
 Las mujeres utilizan el rosado.
Importante nuevamente la distinción entre 
géneros.
La mayoría colocó algún elemento en el 
pecho, distintivo como en general lo usan los 
superhéroes.
Los niños de mayor edad son aún más 
imaginativos.
Características que el traje le brinda: no 
caerse, protegerse la cara, las rodillas, el 
codo y el cuello y utilizar zapatos para que 
no le duelan los pies.
Seguridad es un factor importante para la 
aceptación del producto.
En los dibujos el rojo se encuentra en todo, 
luego sigue el amarillo, verde y azul, seguido 
del morado  y el negro.
Rojo y amarillo son relacionados con los trajes 
de superhéroes.
Conclusiones de  
Dibujo
En todos los casos pintaron el dibujo de su 
género.
Por lo que se comprueba que en estas edades 
la diferenciación por género es muy importante.
Análisis de sondeo
ConclusionesAnálisis
Figura 96. Conclusiones dibujos.
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Diversión, positivo, poder, voluntad, 
estímulo, fuerza, felicidad, división, 
espontáneo y advertencia.
Emociones profundas y se asocia con 
el firmamento. Esperanza, constancia, 
fidelidad, libertad, dignidad, salud, 
ilusión, unificador y satisfacción.
Unidad, pureza y modestia, positivo, 
estimulante, delicado, exactitud, 
debilidad e higiénico.
Tristeza, goce, deleite, vigor, fuerza, 
solidaridad, confianza y dignidad. Color 
de lo feo, del mal o malo, representando 
brutalidad, virilidad y destrucción. 
Simple y humilde.
Sin fuerza ni carácter, neutro, 
pasivo, tristeza, cruel, duelo, 
vejez,  olvido, pobreza, reflexión y 
teoría.
Entusiasmo, exaltación, diversión, 
sabor, llamativo, peligro, entusiasmo, 
fuerza, energía, determinación, alegría 
y triunfo. Armoniza, entretención, 
color que menos se toma en serio, 
alegra cuerpo y espíritu.
Duelo, muerte, egoísmo, introversión, 
misterio, lo prohibido, fin, oscuridad, 
desesperanza y mentira. 
Poder, ira, crueldad, salud, belleza, 
amor, felicidad, excitante y estimulante. 
Fuerza, peligro, prohibido, corrección, 
y dinamismo. Agrada a hombres y 
mujeres de la misma proporción y niños 
lo aprenden de primero.
Sentimientos positivos, encanto, 
agradable, femenino, compromiso 
e inocencia. Representa la infancia, 
suave, tierno,  color de la ilusión y 
romanticismo.
Naturaleza, vida, desarrollo, juventud, 
lealtad, esperanza, salud,  pero también 





Se consideran los efectos que pueden causar los colores en las personas, para tomar en cuenta este factor al momento de combinar los colores y 
transmitir un buen mensaje a los niños. El siguiente esquema enuncia por color los mensajes que transmite según el libro "Sensación, Significado y 
aplicación del color" (Arias, C. 2010).
Figura 97. Colores.
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Conclusiones de color
Análisis cromático
El color es un buen elemento para comunicar y para personalizar el producto. Se destaca de los análisis anteriores el uso de acabados brillantes, colores 
saturados lisos acompañados con colores neutros, generalmente en las estructuras. El color rojo estaba en cada uno de los dibujos realizados por los 
niños en el sondeo, el cual tiene connotación de excitante, estimulante y de fuerza, y aunque se recomienda una distinción entre géneros, este color es 
igualmente aceptado por hombres y mujeres. 
Se recomienda el uso de tres colores, distinguiendo entre la estructura, elementos de ajuste y cobertores. De esta manera se le da una función al color 
dentro del diseño y se coloca estratégicamente. Se buscará que la estructura sea de un color neutro, o el menos llamativo de los 3 y el más saturado 
para la parte del cobertor, ya que de esta forma denotará los poderes que tiene al usar el dispositivo en niños y los elementos de ajuste en el tercer 
color, diferenciándose entre los anteriores. Sin embargo, como el color se utilizará en este caso para la personalización del producto, el usuario también 
podrá escoger entre los colores disponibles o combinaciones predeterminadas, siempre y cuando los colores se encuentren en la gama de filamentos 
disponibles; ya que; el color base es dado por dichos filamentos. 









































































Tres partes diferenciadas del color, estructura (neutro), elementos 
de ajuste, y cobertores (el más llamativo). Se pueden crear 
diversidad de combinaciones permitiendo la personalización, 
siempre y cuando se cuente con el filamento del color específico.
Figura 98. Combinaciones.
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Moodboard de cuentos para niños de 0 a 6 años
Análisis de cuentos
Como conclusión de análisis previos se determinó que para la aceptación del producto, se debe modelar una acción por lo cual la utilización de un cuento 
es una forma efectiva para lograr este cometido. Es por esto que se analizan varios cuentos a continuación:
Figura 99. Cuentos.
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Análisis de cuentos
Se utilizan elementos de interacción: que 
sobresalen, que se levantan, que se corren, 
se pegan, se quitan, se pintan, etc. 
Utilizar algún elemento que llame la atención y 
que sobresalga sobre el papel.
Ilustraciones con poco acabado y detalle. 
Personaje animado con características 
humanas.
Libros presentan cubiertas duras, página 
inicial y página final, en algunas páginas  se 
encierra el texto en cuadros de color.
Utilizar cubierta diferenciada del contenido, 
agregar página inicial y final.
Los dibujos e ilustraciones no tiene mucho 
acabado,  y los libros contienen personajes 
animados, personas, animales, entre otros.
Los libros para niños de 3 a 5 años utilizan 
dibujos a  una o dos páginas y un párrafo de 
texto  sobre la imagen .
Para niños de 3 a 5 años, utilizar: ilustración a 
una página y un párrafo de texto.
Los libros para niños de 5 a 7 años 
presentan imágenes y texto que abarca la 
totalidad de la página.
Para niños de 5 a 7 años, utilizar: ilustraciones 
más pequeñas, textos de media página.
Acompañar el libro de cuento con algún 
elemento extra que lo represente. Se pueden 
agregar secciones para colorear o ventanas.
Los libros para niños de 0 a 3 años 
presentan ilustraciones simples, texto de un 
lado y  dibujo del otro lado de la página .
El libro se acompaña en gran medida de 
lápices de color, rompecabezas, figuras 
de acción, ventanas, agujeros, láminas 
transparentes, dibujos brillantes y pestañas.
Para niños de 0 a 3 años, utilizar: ilustración 
simple, y dos renglones de texto.
ConclusionesAnálisis
Figura 100. Conclusiones cuentos.




Detección, análisis, y 
utilización de la señal 
bioeléctrica que se emana 
de la contracción muscular.
Afectada por:
Definición
Tratamientos médicos con 
personas con limitaciones 
en la actividad física 
(Juliana M. Fernández, 
Rubén C. Acevedo, 2007).
Utiliza la actividad 
muscular de las zonas 
cercanas al área afectada.
No es de fácil acceso para 
cualquier persona.




alcances, y puede ser 
aplicado en muchos 
dispositivos.
Requiere cierto 
conocimiento para su 
instalación y preparación.
En 2011, Chirstopher 
Rene realiza una prótesis 
personalizada con buena 
amplificación y filtración de 
la señal.
Es una tecnología barata, 
para el beneficio que se 
obtiene de la misma.
No es recomendable para 
niños, debido a que puede 
desconectarse al realizar 
actividades.
En 2012, Camacho Navarro 
realiza la discriminación de 
movimientos básicos de 
la mano como la apertura, 
cierre, flexión, pronación y 
supinación.
Para determinar que 
tan adecuada es esta 
tecnología, se requieren 
pruebas con los pacientes 
de determinada patología.
Usos Ventajas DesventajasTipos
Debido al análisis de lo existente, se detectó que la gran mayoría de dispositivos utilizan la electromiografía como tecnología, por eso se investigó en qué 
consiste la tecnología para determinar si es adecuada para el producto a diseñar, la información se detalla en el siguiente esquema:
E. de Aguja:                
para estudiar la fisiología 
y patología de las 
unidades motoras, 
como la denervación, 
reinervación y las 
miopatías. 
E. de superficie: 
determinar el 
comportamiento de un 
conjunto de músculos, 
observando los patrones 
y comportamiento 
de forma global. Solo 




fisiológicas de los 
músculos.





No se utilizará esta tecnología ya 
que no se recomienda en niños.
Figura 101. Electromiografía.
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Análisis tecnológico






1. Se puede utilizar prácticamente con 
cualquier material.
2. Se puede modelar los diseños. 
directamente a partir de los archivos CAD.
3. Técnica muy adaptable para cortar 
formas muy profusas y complejas.
Ventajas
 
1. Precio unitario muy bajo.
2. Velocidad de producción 
excepcionalmente rápida.
3. Se adapta a la fabricación de productos 
pequeños.
4. Moldeo de piezas con geometrías muy 
complicadas.
5. Sistema de Producción Automatizado.
Ventajas
 
1. Método automatizado para recubrir 
productos de plástico, moldeado con un 
segundo material suave o decorativo.
2. Alternativa rentable al montaje a mano.
3. Compatible con la mayoría de los 




1. No sirve para altos volúmenes de 
producción.
2. Puede resultar un proceso lento.
Desventajas
 
1. Exige grandes volúmenes de producción 
y una inversión cuantiosa.
2.  No permite la personalización.




1. Aunque el sobremoldeo tiene 
ventajas como técnica de decoración de 
superficies, se trata de un proceso en dos 
fases, lo que incrementa el precio unitario 
del producto final.
2. Cuando se utilizan materiales que no 
han sido ensayados previamente, pueden 
hacer falta numerosos tanteos.
Figura 102. Resumen tecnologías 1.
Información extraída del libro "Así se hace. Técnicas de fabricación para diseño de productos", (Lefteri, 2008)
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Análisis tecnológico
FDM: Modelado por deposición fundida 
(Fused Deposition Modeling)





1. Partes con excelentes propiedades 
mecánicas y altamente durables.
2. Se pueden realizar postprocesos: 
electro plateado, pintura, sand blasting, 
baños de acetona, entre otros.
4. Se pueden combinar con insertos 
metálicos (pausas programadas).
5. Se puede utilizar soporte soluble en 
agua (permite crear piezas complejas y 
ensambles en una sola impresión).
6. Tecnología más económica y rápida.
Ventajas
 
1. Posibilidad de combinar materiales 
(características únicas y colores).
2. Se pueden imprimir materiales con 
diferentes propiedades mecánicas y 
diferentes densidades.
3. Modelos mucho más precisos.
4. Altas velocidades de impresión 
(múltiples cabezales).
5. Modelos de alta complejidad y realismo.
Ventajas
 
1.  Las fibras artificiales o sintéticas son 
elaboradas mediante un proceso industrial 
llamado polimerización.
2. Las fibras sintéticas y artificiales (Ej. 
Nylon, Elastano, Lurex, Poliéster) tienen las 
siguientes ventajas: menor costo, mejor 
apariencia, necesita menos cuidados y es 
más fácil de lavar y planchar.
Desventajas
 
1. Anisotropía en la dirección z (dirección 
vertical).
2. Baja calidad superficial y acabados.
3. Precisión dimensional y detalles finos 
no son fáciles de lograr (tolerancias 
máximas de ± 0.13 mm (0.005”) en 
equipos de producción).
4. Existen limitaciones en el tamaño de los 
modelos que pueden requerir del diseño 




1. Materiales simulados de durabilidad 
baja a media.
2. Propiedades limitadas en comparación 
con los termoplásticos.
3. Materiales sensibles a la luz del sol.




1. Las fibras sintéticas no permiten la 
transpiración corporal, debido a su escasa 
capacidad de absorción.
2. Los tejidos sintéticos son inflamables 
pues atrapan y propagan la flama.
Por las características del proyecto  y 
las ventajas se decide que se utilizará la 
tecnología de FDM.
Figura 103. Resumen tecnologías 2.




Se descartan los materiales cerámicos y los 
materiales metálicos (almacenan bacterias)
por la falta de características funcionales o 
biocompatibles con productos ortopédicos.
Se descarta el uso de Acero Inoxidable (único 
material metálico que no almacena bacterias) 
debido a que aumenta el peso del producto.
Se determina la biocompatibilidad como 
un factor primordial del material, debido al 
rozamiento y que no debe producir alergias.
Se determinan los polímeros termoplásticos 
como los materiales más apropiados para 
el producto (peso, funcionalidad, facilidad de 
limpieza).
Se define la Impresión 3D como el proceso 
de fabricación más adecuada para esta etapa 
del proyecto, por lo de se buscan filamentos 
poliméricos.
Se analizan como las opciones más 
accesibles, por precio: el ABS, el PLA, y 
materiales compuestos.
Se elige el PLA para los componentes rígidos 
de la propuesta, debido a que presenta una 
mayor compatibilidad con el usuario, y a que 
es más amigable con el ambiente, como 
recomendación del profesor Teodolito Guillén.
Materiales Rígidos
Se analizan diversas opciones a nivel 
comercial: lana, algodón, manta, tela de 
bambú, etc.
Se consulta con el ingeniero Textil Demetrio 
Félix sobre el uso de textiles a nivel ortopédico. 
Se consultan empresas textileras en Costa 
Rica, sobre los textiles accesibles, que en su 
mayoría son para la producción de uniformes.
Se realiza la entrevista en el núcleo textil del 
INA, en dónde se observan diversas opciones 
para su utilización en la sección textil del 
producto.
Se determina como el textil más adecuado al 
Mesh para la parte externa, y Docoma para la 
parte interna, ya que permite mantener fresco 
al usuario, procura la comodidad, permite la 
respiración y al mismo tiempo drenar líquidos, 
permite ser lavada y limpiada con facilidad.
Los productos son distribuidos a nivel 
nacional por Lázaro, así como por otras ventas 
de textiles.
Debido a la resistencia y a ser sistemas 
roscados y productos estandarizados, se 
recomienda el uso de tornillos roscados de 
acero inoxidable.
Se determina como el tipo de cable 
más adecuado, la liga, sin embargo esta 
debe comportarse como un mecanismo 
continuo (tipo cable).
El sistema de ajuste de angulación será 
llevado a cabo por el sistema Boa Clousure 
system, mecanismo retráctil patentado.
Materiales Textiles Material Uniones
Con el fin de determinar el material más adecuado para la fabricación del producto, se realizó una entrevista al Ingeniero en materiales del Tecnológico de 
Costa Rica Teodolito Guillén Girón, al Ingeniero Textil Demetrio Félix y con Giovanna Quesada Briceño, especialista del Núcleo textil del INA, así como la 
consulta a diversos productores nacionales de textiles, productores de Impresión 3D y sistemas de unión.
Materiales a utilizar: PLA para las 
secciones rígidas. Mesh y Docoma 
para el textil. Acero Inoxidable 
uniones. Cables de Liga continúa. 
Sistema Boa Retráctil.
Figura 104. Materiales.
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Necesidades, requisitos y especificaciones de diseño
Necesidad Requisito Especificación
Dar estabilidad en sentido frontal posterior. Soporte fontal  y posterior. 3 puntos de apoyo tanto frontal como posterior.
Dar estabilidad en sentido lateral. Brindar soporte lumbar. 3 puntos de apoyo en la zona toracolumbar (espalda).
Dar soporte torácico. Dar, al menos, 3 puntos de apoyo. 1 puntos de apoyo arriba, 2 puntos abajo.
Ser ajustable a cada usuario.
Mecanismo de ajuste longitudinal (brazo, región 
escapular).





Producto con secciones rígidas y blandas. Material rígido.Material flexible.
PLA (con aditivos) rígido.
PLA (natural) flexible.
Ser un producto cómodo.
Material textil blando.
Ajuste de los mecanismos.
Bordes no pronunciados.
Algodón.
Ajuste longitudinal y de diámetro.
Todas las aristas redondeadas.
Ser un producto que permita la transpiración.
Presentar matrices de vaciado.
Canales de expulsión de transpiración.
Material poroso.
Matrices en peto (transpiración espalda y axilar).
No cubrir pliegues.
PLA.








Superficies metalizadas  y pulidas.
20 piezas (en total).
Cobertor brazo y antebrazo.
Liviano. Material liviano.Pocos componentes .
Polímero termoestable.
20 piezas (en total).
Mantenerse ajustado durante el uso. Material.
Forma.
Mecanismos de ajuste rígido.
Mecanismos de bloqueo.
Permitir movimientos de flexión y extensión de codo. Sistemas rotatorios.
Sistemas de ajuste. Ajuste de angulación en codo y hombro.Uniones rotatorias en un eje.
Permitir movimientos de abducción, aducción, flexión 
y extensión de hombro.
Sistemas rotatorios.
Sistemas de ajuste. Ajuste de angulación en codo y hombro.
Permite un movimiento articulado fluido. Tipo de articulación. Uniones rotatorias.
Dispositivo resistente. Material.
Tipo de unión.
Forma de las piezas.
Uso de redondeos.
PLA.
Todas las aristas redondeadas.
Margen mínimo de rgujeros: 4mm.
Figura 105. Cuadro: Necesidades 1.
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Producto Simple. Pocos componentes.
Mecanismos fáciles de accionar.
20 piezas (en total).
4 mecanismos de ajuste.
Producto fácil de usar. Curva de aprendizaje.
Mecanismos fáciles  y rápidos de accionar . 8 pasos (20 minutos).
Tener pocas elementos. Cantidad de piezas. 20 piezas (en total).
Larga vida útil. Material.
Ajuste de piezas.
Forma de los componentes.
Vida útil de 3 años.
Presenta piezas intercambiables. Uniones desmontables entre componentes. Uniones tipo clip.Uniones roscadas.
Se ajusta fácilmente la angulación. Cantidad de pasos para el ajuste.
Curva de aprendizaje. 8 pasos (20 minutos).





Espesor no menor a 1,5 mm (espesor crítico).
Indica la angulación actual. Indicador de angulación.
Indicador de dimensión (piezas de ajuste).
Grados.
Milímetros.
Baja carga cognitiva. Curva de aprendizaje.
Resalte de mecanismos de ajuste.
Color.
Forma de los componentes.
Colores saturados en indicadores.
Colores neutro en el resto de la pieza.
8 pasos (20 minutos).
Permite posiciones neutras en hombro y codo. Angulación. 0° de angulación en codo y hombro.
No tiene piezas expuestas. Uso de protectores.




Permite oscilación alrededor de un ángulo. Material semiflexible (cables). Material semielástico.
Permite una angulación fluida y asistida. Mecanismo de regulación.
Uniones entre elementos.
Ejes de rotación.
Radio del mecanismo de ajuste: 2,8 mm (entre más grande 
más fácil de realizar el ajuste).
No produzca alergias ni sea tóxico. Material Biocompatible. PLA natural.
Que el tiempo de entrega sea corto. Cantidad de Componentes.
Tecnología de fabricación.
20 piezas (en total).
Impresión 3D.
Estereolitografía.
Fácil de ponérselo y quitárselo al niño. Mecanismos de Unión.
Separación Peto - Mecanismo.
Unión desmontable (clip, roscada, macho-hembra).
Separación en zona de escápula (peto-mecanismo).
Necesidades, requisitos y especificaciones de diseño




Está síntesis consiste en una recopilación de conclusiones a lo largo de 
la investigación, expuestas en un esquema llamado Estructuración de la 
Información  expuesto a continuación.
Síntesis de fundamentos pertinentes
Estructuración de la Información
Órtesis, resumen del análisis






órtesis: 120.570 por 
un brazo y 203.655 
por los dos brazos.
Conocimiento 
técnico por medio 
de profesionales.
EmpresaHospital de Niños
Niños y niñas de 3 a 6 
años.
Tiene un cuidador las 
24 horas del día.
Con compromiso 
motor en brazo y 
antebrazo.




por daño en músculo 
o nervios (C5 a C7).
Es proximal, por ello 
las manos tienen 
funcionabilidad.
Puede ser bilateral o 































Mesh y Docoma parte 
textil.
Acero inoxidable para 
uniones.













         Chaleco.
















Alcanzar y levantar 
objetos en un plano 
horizontal.
Abrazar.





Evitar pérdida función 
muscular.
Mantener equilibrado 
el peso del cuerpo.
Evitar posturas 
viciosas.
Permitir la buena 
circulación.
Potenciar actividades.
Soportar pruebas de 
flexión y compresión 




Codo: flexión y 
extensión.
Hombro: flexión, 
extensión, aducción y 
abducción.
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Figura 107. Órtesis resumen del análisis.
Definición del 
concepto
Con la información recolectada y analizada se llega a un concepto con el cual 
se va a diseñar, el cual se específica en breve, junto con la arquitectura general 
y base del producto.
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¿Qué?
Órtesis activa dinámica que permite 
la movilidad del brazo y antebrazo.
¿Por qué?
Alternativa que busca permitir el 
movimiento del brazo y antebrazo 
del niño para potenciar su 
desarrollo, debido a la carencia de 
soluciones en el país.
¿Para quién?
Para niños entre 3 y 6 años que 
no presentan movilidad en brazo y 
antebrazo.
¿Cómo?
Sistema Flexible a los movimientos 
que realiza, las edades y patologías 
que atiende, y que simpatiza con el 
usuario. Además de ser Accesible 
por su costo y las tecnologías que 
utiliza, ya que se pueden producir en 
Costa Rica.
Flexible
Que se adapta fácilmente a los 
cambios y a las diversas situaciones 
o circunstancias.
Accesible
Que tiene un buen acceso, que 








de flexión, extensión,  
aducción y abducción en 
hombro y codo.
Fácil Uso
Para niño y su cuidador, sin 




Permite ajuste adecuado 
según tamaño del niño.
Patologías
Se puede utilizar para 




A nivel emocional con 
el niño y su entorno.
Tecnología




Es posible adquirirlo 
con el presupuesto de la 
C.C.S.S.
Figura 108. Concepto de diseño.




Subsistema de Articulación Subsistema de Ajuste
Subsistema de Angulación



























A partir del concepto de diseño, el análisis biomecánicos del movimiento y del análisis de los diversos sistemas existentes, se determinó la arquitectura 




Con base en el concepto de diseño, los objetivos del proyecto y la información, 
en especial basados en las necesidades, requisitos y especificaciones de 
diseño se desarrollan alternativas del diseño de la órtesis. Estas alternativas 
se realizan por subsistemas y en cuanto a estética para luego integrarlas.
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Línea de evolución
Propuestas funcionales por subsistemas
Subsistema chasis / tronco Subsistema chasis / antebrazo
Figura 110. Evolución 1.
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Línea de evolución
Propuestas funcionales por subsistemas
Subsistema angulación Subsistema articulación
Figura 111. Evolución 2.
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Línea de evolución 
Propuestas estéticas
Figura 112. Evolución 3.
Selección de la 
propuesta
De las propuestas planteadas a nivel de subsistemas, se evalúan con 
las siguientes matrices según las características  que debe cumplir 
cada subsistema. De la propuesta que cumple de mejor forma con los 
requirimientos, se realiza una propuesta completa para luego pasar a la etapa 
de modelado.
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Matriz de selección 
Propuestas funcionales
Subsistema de chasis (torso)
A partir del uso de una escala cualitativa se evaluará la importancia de cada requisito en la 
concepción y desarrollo del producto, y por medio de una escala numérica se evaluará cuánto 
cumple cada propuesta con dicho requisito.
Se seleccionará de 1 a 2 propuestas por subsistema para realizar propuestas integrales, que 
implican el uso del sistema de chasis, articulación, ajuste y angulación.
Subsistema de chasis / torso Escala Cualitativa Propuesta 1 Propuesta 2 Propuesta 3 Propuesta 4 Propuesta 5 Propuesta 6
Dar estabilidad (adelante-atrás). 3 5 9 7 9 9 5
Dar estabilidad  (a los lados). 2 7 9 9 9 9 5
Tener soporte lumbar. 2 10 10 10 10 7 7
Tener soporte torácico (al menos 3 puntos de 
contacto). 2 9 7 9 9 9 7
Ser ajustable a cada usuario. 3 10 7 7 5 9 7
Ser rígido y blando. 1 10 10 10 10 10 10
Ser cómodo. 3 7 7 5 5 5 5
Ser fresco (no provocar calor). 1 7 7 9 10 7 5
Permitir la transpiración. 1 3 3 9 10 7 5
Estéticamente agradable. 2 9 7 7 7 5 5
Liviano. 3 5 7 9 7 10 7














Escala Numérica Escala Cualitativa
Figura 113. Cuadro: Matriz 1.
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Matriz de selección 
Propuestas funcionales
Subsistema de chasis (antebrazo)
Subsistema de articulación
Subsistema de chasis / antebrazo Escala Cualitativa Propuesta 1 Propuesta 2 Propuesta 3 Propuesta 4 Propuesta 5 Propuesta 6 Propuesta 7
Mantenerse ajustado durante el uso. 3 7 9 7 5 10 10 5
Ser ajustable a cada usuario. 3 7 7 9 7 5 3 3
Ser cómodo. 3 7 7 5 7 10 7 7
Ser fresco (no provocar calor). 1 10 9 9 9 9 7 9
Permitir la transpiración. 1 10 9 9 9 9 7 9
Estéticamente agradable. 2 7 9 7 9 10 7 5
Liviano. 3 9 7 9 7 9 7 5
Permite movimientos de pronación y 
supinación.
1 1 1 1 1 1 1 10
TOTAL 125 127 123 115 141 110 98
Subsistema de articulación Escala Cualitativa Propuesta 1 Propuesta 2 Propuesta 3 Propuesta 4 Propuesta 5 Propuesta 6
Permite una articulación fluida. 1 10 10 10 10 10 10
Resistente. 3 9 7 9 9 9 7
Permiten movimiento flexión - extensión. 3 10 10 10 10 10 10
Permite movimiento abducción - aducción. 3 10 10 10 10 7 10
Simpleza. 2 5 5 3 5 7 7
Presenta 3 puntos articulados: escápula, 
hombro, codo.
3 10 5 10 10 7 10
Poco invasiva. 1 3 5 1 7 5 5
TOTAL 140 121 134 144 128 140
Figura 114. Cuadro: Matriz 2.
Figura 115. Cuadro: Matriz 3.
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Matriz de selección 
Propuestas funcionales
Subsistema de ajuste - diámetro
Subsistema de ajuste - longitud
Subsistema de ajuste - diámetro Escala Cualitativa Propuesta 1 Propuesta 2 Propuesta 3 Propuesta 4 Propuesta 5 Propuesta 6
Permite ajuste de diámetro. 3 10 10 10 10 10 5
Fácil de ajustar. 3 10 9 10 9 7 9
Tiene pocas piezas. 1 10 7 9 7 5 10
Larga vida útil.  1 5 10 5 10 7 5
Se mantiene ajustado durante el tiempo de 
uso.
3 7 10 7 10 5 9
Piezas intercambiables. 1 7 10 7 7 7 7
Cómodo. 3 9 7 9 9 7 5
TOTAL 130 135 129 138 106 106
Subsistema de Ajuste - Longitud Escala Cualitativa Propuesta 1 Propuesta 2 Propuesta 3 Propuesta 4
Permite ajuste longitudinal. 2 10 10 10 10
Fácil de ajustar. 3 7 9 7 9
Tiene pocas piezas. 1 9 9 7 7
Larga vida útil.  1 10 9 7 10
Se mantiene ajustado durante el tiempo de uso. 3 10 9 9 10
Piezas intercambiables. 1 9 9 5 7
TOTAL 99 101 87 101
1. Tiras elásticas de Velcro / 2. Cierres tipo clip y cinta dura ajustable
3. Velcro (sistema zapatos) / 4. Sistema Retráctil / 5. Ligas / 6. Uniones entre piezas plásticas
1. Tipo Clip / 2. Tipo Riel / 3. Tipo Sombrilla / 4. Tipo Riel Interno
Figura 116. Cuadro: Matriz 4.
Figura 117. Cuadro: Matriz 5.
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Matriz de selección 
Propuestas funcionales
Subsistema de angulación
Subsistema de chasis / antebrazo Escala Cualitativa Propuesta 1 Propuesta 2 Propuesta 3 Propuesta 4 Propuesta 5 Propuesta 6 Propuesta 7 Propuesta 8
Fácil de modificar la angulación. 3 5 7 5 9 7 7 5 7
Resiste el peso del brazo. 3 9 9 9 9 9 9 10 10
Pocas piezas. 1 9 5 7 7 7 7 9 9
Indica la angulación actual. 1 3 7 1 7 1 1 1 10
No genera un esfuerzo extra para accionarlo. 2 5 7 5 7 5 7 5 5
Baja carga cognitiva. 3 7 5 7 9 5 7 7 9
Permite angulaciones determinadas. 3 7 9 3 9 5 9 5 10
Permite posiciones neutro en hombro y codo. 3 9 9 1 9 9 9 9 9
No tiene piezas expuestas. 2 7 7 3 7 7 7 7 9
Permite oscilación alrededor de un ángulo. 2 9 5 5 9 9 9 9 1
Permite angulación fluida. 1 7 9 5 7 7 7 5 5
TOTAL 172 176 114 202 162 184 165 189
Figura 118. Cuadro: Matriz 6.
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Esquema de propuestas completas 
Propuestas completas




Peto adelante Peto atrás
Se decide trabajar en la estética para que el producto 
pierda la connotación  de un objeto ortopédico, a 
continuación algunos detalles del producto.
Figura 119. Propuesta completa.
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Desarrollo de los personajes
Diseño emocional
Según la información analizada se determina que un cuento es una buena herramienta para la aceptación de la órtesis tanto para los pacientes como a 
los que lo rodean. Para dicho cuento se requiere de un personaje, este no debe ser humano pero si tener características humanas. A continuación algunos 
de los personajes realizados. Se toma en cuenta que para los niños, el personaje principal deberá ser un hombre, y para las niñas una mujer, sin embargo 




Figura 120. Bocetos personajes.
Figura 121. Personajes.
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Desarrollo del cuento
Diseño emocional
Se desarolló un cuento corto de un superhéroe para modelar la conducta y aceptación del uso del dispositivo en los niños, además para explicar a otros 
niños el uso del dispositivo en el niño. Este tiene  la función de explicar al niño y cuidador como se debe colocar la órtesis. Es importante reiterar que solo 
un caso que sirve de ejemplo, porque el cuento deberá diferir entre géneros. Este cuento fue validado por una psicopedagoga.
Figura 122. Desarrollo cuento.
Modelos previos de 
validación
Con el fin de demostrar el correcto funcionamiento el sistema, se realizaron 
diferentes pruebas con modelos que simulan los sistemas, para así tomar 
decisiones desde del punto de vista funcional y estético del producto. Por lo 
cual se muestran los modelos de forma cronológica y las conclusiones que se 
tomaron de cada modelo.
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Modelos de prueba
Parte 1
Funcionamiento modelado en cartón.
Figura 123. Modelo parte 1.
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Los ejes de rotación deben ubicarse 
exactamente por encima de las 
articulaciones.
Así, el movimiento y las piezas que componen 
el sistema, se mueven en el orden y posiciones 
correctas.
Así la pieza de antebrazo se mantiene en la 
posición correcta, alineada con la articulación 
del codo y no interfiere con la movilidad.
Los puntos de  pivote de los ejes 
basculantes, deben permitir que las piezas 
se mantengan paralelas en la trayectoria.
Esto ayuda a tener un movimiento fluido, y a que 
las piezas no bloqueen el movimiento entre sí.
El mecanismo de fijación de la pieza del 
antebrazo, debe ser robusto y antideslizante, 
sosteniendo en dos puntos (cercano al codo 
y distal de la muñeca).
La pieza que soporta el antebrazo, es de 
forma rectangular curva, por lo que cubre 
todo el brazo y el codo.
Esto permite ejercer la fuerza necesaria para 
levantar el antebrazo, y da comodidad al 
usuario debido a la forma.
El eje de sostén de las ligas en antebrazo, 
debe estar colocado en la parte inferior, 
cercano a la muñeca.
Esto permite generar mayor torque al realizar la 
compresión del cable tensor.
Si la sección superior del dispositivo se 
desplaza hacia atrás, la movilidad se ve 
interrumpida.
El orden de colocación de las piezas debe 
ser el mismo siempre.
El largo de las piezas de espalda y el tipo de 
unión entre estas, provoca que al realizar 
movimiento lateral, el dispositivo se desplace.
Si se altera el orden de colocación, el 




Figura 124. Conclusiones modelo parte 1.
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Modelos de prueba
Parte 2
Funcionamiento modelado en cartón, corrección de forma.
Figura 125. Modelo parte 2.
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Modelos de prueba
Parte 2 - Conclusiones
Al colocarse las ligas, estas permiten subir 
el brazo, y limitan el movimiento a una 
posición específica.
El velcro permite un ajuste rápido y cómodo en 
antebrazo y tronco.
El velcro debe colocarse fijo en dos puntos en 
la zona del antebrazo.
Los cables de ajuste o ligas deben tener 
los puntos de ajuste fuera de los ejes de 
rotación de las piezas basculantes. 
El ajuste de la liga en el hombro, debe encontrarse 
lo más arriba posible, para que realice el brazo 
de palanca requerido.
El uso de bisagras en la parte posterior 
del hombro, permite un movimiento más 
estructurado y rígido.
El ajuste de las barras  basculantes de 
codo-hombro, permite mantener los ejes 
rotatorios encima de la articulación.
La forma del chaleco permite realizar un 
movimiento correcto de la escápula y se 
adapta a la forma de la espalda.
El peto es fácil de ajustar y de quitar y poner 
respecto al tronco pero  no respecto a la 
estructura del brazo.
La unión entre el peto y la estructura el brazo 
debe permitir a ambas piezas separarse entre 
sí, para facilitar la colocación.
ConclusionesConclusiones
Figura 126. Conclusiones modelo parte 2.
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Modelos de prueba
Parte 3
Funcionamiento modelado en cartón, formas e implementación de cobertores.
Figura 127. Modelo parte 3a.
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Modelos de prueba
Parte 3
Figura 128. Modelo parte 3b.
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Modelos de prueba
Conclusiones - Parte 3
El velcro del antebrazo debe estar fijo para 
evitar que la pieza de soporte se desplace.
El cobertor del antebrazo debe ser fácil de 
quitar y poner, con el fin de poder realizar 
algún cambio al mecanismo.
El sistema de ajuste de posición debe estar por 
encima de los cobertores por facilidad.
La separación entre  el cobertor y  las piezas 
internas debe ser suficiente para permitir  el 
movimiento de los cables.
La forma del apoyo del antebrazo, debe 
tener una forma  tal que no ceda ante la 
presión de las ligas.
Para determinar la posición exacta en la que 
debe colocarse la tapa protectora, se debe 
observar los movimientos y la trayectoria de la 
liga, de un extremo a otro.
En la parte interna del antebrazo, no deben 
colocarse  soportes, debido a que limitan el 
movimiento de codo y muñeca. 
El cobertor del antebrazo, debe cubrir la región 
de codo para la seguridad de los componentes.
ConclusionesConclusiones
Figura 129. Conclusiones modelo parte 3.
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Modelos de prueba
Parte 4
Ajustes de mecanismos y prueba de cobertores.
Figura 130. Modelo parte 4a.
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Modelos de prueba
Parte 4
Figura 131. Modelo parte 4b.
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Modelos de prueba
Parte 4 - Conclusiones
El ajuste del hombro se puede realizar de 
forma lateral, con el fin de proteger los 
componentes y de ser accesible.
La colocación de piezas de velcro no debe tener 
efecto en la ropa del usuario.
La forma y colocación de los velcros del 
sistema de tronco, es cómodo.
Si se da crecimiento del niño, el cobertor del 
brazo debe crecer con él para evitar que se 
expongan los componentes internos.
El punto de unión entre la pieza de hombro y 
escápula deben ser  de un eje rotatorio y debe 
estar en la parte superior de  las piezas.
Este punto de unión debe ser fácil de poner y 
quitar para separar las piezas del sistema.
La forma del cobertor del brazo debe 
adaptarse a la forma del cobertor del 
antebrazo para evitar que choquen.
El cobertor del brazo debe estar fijo a las piezas 
de basculación para procurar que tengan el 
mismo movimiento.
ConclusionesAnálisis
Figura 132. Conclusiones modelo parte 4.
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Modelos de prueba
Parte 5
Prueba de dimensiones en niño de 5 años (intermedio del rango de percentiles) y niña de 6 años (extremo superior del rango de percentiles).
Figura 133. Modelo parte 5.
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El ajuste de la pieza de atrás está correcto, 
sin embargo al estar unida a la pieza del 
hombro  hace que la estructura sobresalga 
del cuerpo.
Se recomienda disminuir su tamaño, dándole 
más espacio a la pieza del hombro y que solo 
cubra la espalda hasta el pliegue del brazo.
Sistema no es rechazado por los niños a nivel 
de comodidad.
Los niños dicen que no les lastima ni les 
resulta incómodo.
Algunos tornillos sobresalen, lo que puede 
causar rozamiento y lesiones en el niño.
Los tornillos y demás deben quedar por dentro 
de las piezas para que no lastimen.
La pieza del hombro no se ajusta a la 
posición que debe tener la pieza,  por el 
ángulo que presenta.
Pieza del hombro deberá tener otro ángulo 
permitiendo rodear el brazo para mantener 
piezas en posición correcta.
ConclusionesAnálisis
Modelos de prueba
Parte 5 - Conclusiones
Figura 134. Conclusiones modelo parte 5a.
Proyecto de Graduación - Vanessa Aguillar Castillo - Eugenia Fernández Garza Pag.129
La pieza central se está moviendo bien al 
realizar el movimiento.
Pieza central cuenta con el espacio necesario 
para cumplir su función.
Basculantes realizan adecuadamente el ajuste 
según el largo del brazo.
Las basculante permiten el ajuste, en el caso 
de la niña de 6 años, se ubica en el ajuste 
máximo.
Pieza soporte antebrazo se acopla a 
diferentes diámetros de antebrazo.
La pieza del soporte del antebrazo tiene la 
curva apropiada para ambos niños.
El largo del soporte de antebrazo no es el 
correcto para la niña de 6 años, ya que no 
cubre la mitad del largo del brazo, y el velcro 
cercano al pliegue del codo, puede lastimar.
Aumentar el largo de la pieza del soporte del 




Parte 5 - Conclusiones
Figura 135. Conclusiones modelo parte 5b.
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Modelos de prueba
Parte 6
Prueba de dimensiones con niña con compromiso motor en extremidades.
Figura 136. Modelo parte 6.
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Deformaciones en la espalda, anatomía sin músculos 
de las extremidades hacen difícil la colocación del 
producto a la persona, ya que no tienen los puntos 
somatométricos marcados como en niños sin 
dificultades motoras en las extremidades.
Se recomienda tener este punto presente siendo 
cuidadoso al colocar el producto teniendo claro 
su funcionalidad. 
Por lo que se recomienda revisar la forma que 
tiene la pieza para que se acople a la anatomía 
del brazo
La unión trasera del hombro al ser tan fácil 
de poner, se desmonta con facilidad con los 
movimientos.
Se debe hacer una unión fija con tornillo en 
esta parte para mejorar la funcionalidad del 
dispositivo. Hay que tener cuidado de que este 
elemento no sea fácil de perder para mantener 
su integridad en todo momento.
Pieza del hombro debe estar en contacto 
con este y paralelamente al brazo
El ajuste lateral del peto es el adecuado que 
gracias a su forma de amarre permite la 
facilidad de manipular los brazos al colocar 
el dispositivo.
Se debe conservar la forma de este 
mecanismo, mejorando los puntos de unión 
que sean adaptables a todos los posibles 
anchos.
El ajuste de los hombros es el correcto.
Se recomienda tener la posibilidad de hacerlo 
aun más pequeño para que quede más 
ajustado.
Se debe asegurar la fijación del ajuste de las 
piezas además se puede considerar darles más 
grosor para que la fuerza de las ligas no las 
pandeen. 
La bisagra de atrás no permite el  movimiento 
hacia la espalda lo que limita el movimiento y 
dificulta la unión de los elementos.
Si piezas basculantes no se colocan y fijan 
en el largo adecuado puede ocasionar que el 
sistema pierda el largo adecuado.




Parte 6 - Conclusiones
Figura 137. Conclusiones modelo parte 6a.
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Los elementos como el cuento ayudan a la 
presentación del producto y a la aceptación 
del mismo.
Sin embargo se recomienda que desde antes este 
proceso sea llevado por un psicólogo que trate 
a nivel psicológico los miedos, inseguridades y 
preocupaciones de los niños.
Se recomienda que el producto contenga 
calcomanías para que el niño pueda escogerlas 
y colocarlas sobre el dispositivo. 
El soporte del antebrazo es muy corto, 
aunque si cubre el centro de masa del 
antebrazo, no cubre el centro de masa del 
conjunto antebrazo - mano que también 
soporta esta pieza.
Se debe alargar y así permitirá soportar el 
antebrazo y darle la angulación deseada. 
Integrar al niño en la personalización de los 
elementos contribuye a la aceptación del 
producto.
Pieza central al recibir los esfuerzos de las 
ligas y al no tener una superficie plana donde 
rotar se inclina hacia la dirección de las lijas, 
entorpeciendo el movimiento de las partes.
Se recomienda hacer una superficie de apoyo, 
o ajustar aun más los tornillos para que no 
permitan este movimiento.
La distancia entre los ejes de las ligas en el 
antebrazo es muy pequeña.
Se recomienda usar ligas más pequeñas o 
usarlas con dos vueltas, también se puede 
alargar el sistema para generar más tracción y 
lograr los ángulos deseados. 
Se recomienda interactuar con el niño en 
sesiones previas para ganar la confianza.
El nivel de libertad de movimiento del brazo 
en extensión debe ser más pronunciado.
La cercanía del niño con la persona que le 
coloca el dispositivo es importante para la 
aceptación del producto.
Se debe correr el eje de alguna de las 
basculantes para que no se choquen tan rápido 
permitiendo ángulos más pronunciados. 
ConclusionesAnálisisModelos de prueba
Parte 6 - Conclusiones
Figura 138. Conclusiones modelo parte 6b.
Proyecto de Graduación - Vanessa Aguillar Castillo - Eugenia Fernández Garza Pag.133
Modelos de prueba
Parte 7
Prueba de dimensiones con niño de 3 años (extremo inferior del rango de percentiles)
Figura 139. Modelo parte 7a.
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Modelos de prueba
Parte 7
Figura 140. Modelo parte 7b.
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Visualmente el sistema se ve acorde con las 
dimensiones del niño.
El peso visual es adecuado, siendo este niño el 
límite inferior.
Dimensiones del peto son adecuadas para el 
límite inferior.El peto permite el ajuste correcto al torso.
El soporte del antebrazo  le queda  más largo 
de lo recomendado.
Se debe realizar tallas de esta pieza, al menos 
3, para el ajuste a todo el rango de edades.
El sistema permite diversidad de 
movimientos.




Parte 7 - Conclusiones
Figura 141. Conclusiones modelo parte 7.
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Con el fin de dar a conocer si las ligas o los elementos elásticos cumple con la función deseada se realizaron una serie de pruebas para demostrar 
cuantas ligas se requiere para soportar el peso del brazo, el peso puesto a prueba fue de 2.4 lb, la cual supera al máximo del peso de un brazo para niños 
entre 3 y 6 años, de tal manera que si soporta un peso mayor sin reventarse, podrá ser utilizado por pesos menores. Para este estudio se tomó en cuenta 
la distancia entre los puntos donde se fija del elemento elástico. 
En el antebrazo la distancia entre los puntos de fijación del elemento 
elástico es de 6 cm por lo que se buscaba la cantidad de ligas que a 2.4 lb 
lograrán tener una distancia mejor de 6 cm. Para ello se utilizó ligas dobles. 
En el brazo la distancia entre los puntos de fijación del elemento elástico 
es de 6 cm por lo que se buscaba la cantidad de ligas que a 2.4 lb lograrán 
tener una distancia mejor de 14 cm. Para ello se utilizó ligas sencillas.
1 liga doble 1 liga2 ligas dobles 2 ligas3 ligas dobles 3 ligas 
Modelos de prueba
Elemento elástico, fuerza para soportar peso
Figura 142. Prueba ligas 1. Figura 143. Prueba ligas 2.
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Modelos de prueba
Elemento elástico, subsistema de angulación
Con el fin de comprobar el funcionamiento del subsistema de angulación, se realiza una prueba con lijas nuevamente, sin embargo en este caso se 
utiliza un mismo cable elástico, el cual al ser enrollado y soportando el mismo peso, se da un cambio en la longitud de la liga permitiendo las diferentes 
angulaciones, en las imágenes a continuación se puede ver el cambio, aunque se mantenía la misma cantidad de ligas y es sometida a la misma cantidad 
de peso.
Figura 144. Prueba ligas 3.
Propuesta final Con el concepto, las necesidades, la información analizada y las pruebas que se realizaron se llego a la propuesta final, la cual  se detalla en los siguientes 
apartados.
Figura 145. MOSI atrás.
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Propuesta final 
Integrada
MOSI: Órtesis para niños de 3 a 6 años sin movilidad en brazo y antebrazo, vistas generales.
Figura 146. MOSI vistas varias.








Permite realización de 
varias actividades.
Ajuste a diferentes 
dimensiones y al crecimiento.
Simpatiza con 
el paciente y 
aceptación.
Modelo esta dentro de 
presupuesto de la Caja.
Producido en el país por 
medio de la impresión en 3D.




Las principales características de MOSI se resumen a continuación y se detallan adelante.
Figura 147. MOSI gradientes de diseño.
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Partes
















Basculante Int Izquierda (PLA)
Basculante Int Derecha (PLA)
Ajuste Antebrazo 2 
(Velcro)






Ajuste Antebrazo 1 (PLA)
Central (PLA)
Tornillos (Acero Inoxidable)
Figura 148. MOSI partes.
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Propuesta final
Interacción niño - órtesis
Forma de uso
La órtesis deberá de ponerse por 
encima de la vestimenta del niño.
Primero se coloca el peto, 
cerrando el zipper, este es fácil de 
usar debido a que ya se conoce 
su utilización.
Se debe ajustar el peto, debe de 
centrarse en la espalda, quedando 
los puntos subscapulares 
descubiertos. Se deberá ajustar 
los 4 tirantes del peto, quedando al 
cuerpo. Permitiendo el ajuste con el 
crecimiento del niño y a la población.
Se debe de colocar los ajustes 
del antebrazo, en los dos puntos, 








A continuación la explicación de la colocación de la órtesis:
Figura 149. MOSI forma de uso 1.






Se debe ajustar el largo de las dos 
basculantes, estás deben de ir desde 
el deltoides hasta el radial. Se fija la 
longitud por medio del tornillo que 
presenta la pieza. Este ajuste se realiza 
al crecer por lo que no hace falta 
cambiarlo día a día.
1
2
Se coloca el tornillo eje, que une la 
bisagra interna con la pieza de la 
escápula. 
Se ajusta la tensión del cable elástico, 
según la actividad a realizar, girando 
el sistema boa, dandole ángulo al 
brazo como al antebrazo. Aún cuando 
se coloquen los cobertores, permite 
regular los ángulos.
Se coloca el cobertor del antebrazo 
y brazo. Para la escogencia del 
cobertor del antebrazo y del soporte 
del antebrazo de deberá medir desde 
el radial hasta el estilo radial, con esta 
cantidad elegir el que más se ajusta a 
esta distancia sin sobrepasarla. Para 
determinar el tamaño más adecuado 
del cobertor del brazo se deberá medir 
entre el acromio  y el radial, restarle 
6 cm y con esa cantidad buscar el 
cobertor que más se aproxima a esa 
distancia pero sin sobrepasarla.
Figura 150. MOSI forma de uso 2.
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Propuesta final
Posiciones permitidas según actividades
Actividad 1. Posición neutra abajo Actividad 2. Actividades en la mesa Actividad 3. Pintar sobre la pared  Actividad 4. Alcanzar objetos
El producto permite que el niño 
presente una posición neutra, con el 
brazo abajo, con el fin de que descanse 
el músculo en caso de fatiga muscular. 
Además, permite que mantenga el 
brazo en posición neutra durante el 
proceso de colocación del producto, 
para así evitar posturas viciosas que 
puedan lastimar al niño. Tanto codo 
como hombro están a 0° .
Permite regular la angulación de forma 
tal que el niño se ubique frente a una 
mesa y pueda realizar actividades 
sobre este plano, tales como: jugar con 
legos, pintar, dibujar, entre otras.
Permite una posición del codo 
flexionado a 90° y el hombro a 10° de 
flexión. Sobre el plano el niño podrá 
realizar abducción y aducción a 20°.
La órtesis permite realizar actividades 
sobre un plano frontal, como pintar 
sobre un papel pegado en la pared. 
Esto debido a que es una postura 
recomendada por los fisioterapeutas, 
para promover el fortalecimiento de 
diversos músculos.
El brazo presenta una flexión de 10° y 
el antebrazo se flexiona hasta un rango 
de 70°.
La posición de brazo a 90° y codo en 
posición neutro (0°) permite al niño 
alcanzar objetos en un plano frontal.
Es así como el niño tiene la posibilidad 
de sostener objetos y realizar 
actividades en un plano justo en frente 
de él.
Figura 151. Actividad 1. Figura 153. Actividad 3.Figura 152. Actividad 2. Figura 154. Actividad 4.
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Propuesta final
Posibilidades de uso
Órtesis en un brazo Órtesis en dos brazos  
El niño puede presentar la enfermedad en uno de los brazos, ya sea 
izquierdo o derecho, por lo que el producto permite la utilización de la órtesis 
en el brazo respectivamente dañado.
Asimismo, si el daño se presenta en ambos brazos, el niño tiene la posibilidad de 
utilizar la órtesis para izquierda y derecha, juntas, porque el peto está planteado para 
permitir ambas alternativas.
Figura 155. MOSI un brazo. Figura 156. MOSI en dos brazos.
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Propuesta final 
Simpatización y aceptación
Debido a la amplia gama de filamentos en impresión 3D, el niño o sus cuidadores podrán escoger los colores para realizar su órtesis de superhéroe. Se 
darán las recomendaciones pertinentes en cuanto a las combinaciones y se deberá respetar que solo se utilicen 3 colores y que estos a su vez tienen una 
distribución especifica debido a la función que cumplen, piezas fijas: color neutro, piezas de ajuste: color menos saturado y cobertores: de color saturado 
A continuación ejemplos de combinaciones con el color base de gris metálico:
Figura 157. MOSI personalización.
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Propuesta final 
Simpatización y aceptación
Como parte de la simpatización y aceptación de la órtesis por parte del niño, se utiliza la connotación de superhéroes esta se utiliza en la estética del 
producto debido a su forma y los colores que se utiliza para su confección, asociando la órtesis con un traje de un superhéroe. Además, la órtesis se 
entrega al niño con un cuento titulado "El Nuevo Super Traje" el cual tiene varias funciones importantes, una las ellas es que modela la acción de utilizar 
el producto y enseña gráficamente como con ayuda de amigos se debe colocar la órtesis. Por último también colabora con la aceptación del niño en 
un ambiente con otros niños, por lo cual la órtesis acompañada de este cuento se vuelve una herramienta de ayuda para sus padres, cuidadores y 
profesores. Este libro contiene una lámina de calcomanías para que el niño pueda personalizar la órtesis por sí mismo, esta personalización permite que 
el niño se pueda apropiarse de su órtesis.
Figura 158. MOSI simpatización.
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Propuesta final 
Subsistemas de órtesis
El sistema de la órtesis contiene 4 subsistemas que corresponden al subsistema de chasis, ajuste, angulación y articulación. Los cuales se detallan en 
breve. En donde se explica cómo funciona la órtesis
Subsistema de Ajuste
Subsistema de Chasis
Subsistema de Angulación 
Subsistema de Articulación
Figura 159. MOSI subsistemas.
Proyecto de Graduación - Vanessa Aguillar Castillo - Eugenia Fernández Garza Pag.149
Propuesta final 
Subsistema chasis
Este subsistema se encarga de dar estructura 
al producto, está formado por el peto, la bisagra 
trasera, la escapula, basculantes, soporte del 
antebrazo y cobertores. Estos cobertores permiten la 
protección de los mecanismos internos además, su 
apariencia de escudo que da alusión de un traje de un 
superhéroe, colabora con la estética del dispositivo.
El peto permite dar control postural y evitar 
luxaciones pero a la vez permite el movimiento de los 
miembros superiores.
Los cobertores y el soporte del antebrazo por sus 
características se consideran adecuado que tengan 
tallas, para escoger la que más convenga al niño 
según sus dimensiones. Cada una de ellas tendrá 3 
tallas, sin embargo la talla del cobertor del brazo será 
independiente en cambio el soporte del antebrazo 
y el cobertor del antebrazo tendrán las mismas 
dimensiones. 
Las tallas del cobertor del antebrazo y soporte 
antebrazo
P: 5,6 cm            M: 7.8 cm        L:10 cm
Las tallas del cobertor del brazo:
P 9.2 cm            M: 12 cm         L 14.8 cm
Las demás piezas son normalizadas, ya que se 
mantienen iguales, independientemente de las 
dimensiones del niño de 3 a 6 años
Figura 160. MOSI chasis.




Este subsistema se encarga de ajustar el sistema al usuario. De tal manera que sea posible el buen funcionamiento. Este ajuste se da longitudinalmente 
a nivel de la espalda con la pieza bisagra interna y también a nivel del brazo con las basculantes. Además, se da un ajuste diametral, permitido por las 
partes textiles del sistema, las cuales son el peto textil y el ajuste antebrazo en dos puntos.
Figura 161. MOSI ajuste diametral. Figura 162. MOSI ajuste longitudinal.
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Propuesta final 
Subsistema angulación
Este subsistema permite soportar el peso del brazo, además 
de permitir la regulación del ángulo del brazo y el antebrazo. 
Consta de dos barras basculantes, el Boa, utilizado en 
dos punto diferentes el cual es un sistema patentado que 
ajusta un cable elástico, permite diferentes longitudes de 
cuerda. Además del cable elástico que dependiendo de su 
longitud dará diferentes ángulos al brazo y al antebrazo, las 
basculantes y los cables elásticos se unen a la pieza central, 
que permite el buen funcionamiento del subsistema. Entre 
mayor tensión más subirá el brazo.
Figura 163. MOSI angulación. Figura 164. Tensión cable elástico.
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Propuesta final 
Subsistema articulación
Este subsistema permite a través de 
elementos de algunas partes como la 
bisagras y ejes, la articulación del sistema, 
permitiendo movimientos diversos al 
utilizar el sistema. Estos movimientos que 
permite son flexión, extensión, abducción y 
aducción.
Figura 165. MOSI articulación.
Modelo Como parte del proyecto se realizó un modelo, el cual comparte una gran parte de las características de la propuesta final para ejemplificar, a 
continuación detalles del modelo realizado
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Modelo
Fotos y detalles
Figura 166. MOSI modelo.
Validaciones 
finales
Con fin de comprobar el sistema, se adiciona las pruebas realizadas en 
SolidWorks, demostrando su resistencia mecánica y el centro de masa. Otras 
validaciones fueron realizadas durante el proceso, por lo cual las mejoras ya 
se pueden ver reflejadas en el diseño final.
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Validación de propuesta final
Análisis de esfuerzos en SolidWorks
Para comprobar que las partes cumplieran con su función a nivel estructural se realizaron pruebas de tensión y flexión en SolidWorks, con cargas que 
correspondían a un poco más del peso del brazo-antebrazo- muñeca de un niño de 6 años con un percentil 95. Además, se tomó en consideración las 
normas para los juguetes de niños, los cuales se someten a una prueba de tensión y flexión a una fuerza de 4,5 N. Se asume que las piezas son sólidas 
y en este caso se realizó con el material ABS. Al realizar los análisis se demuestra que ninguna de las piezas llega a romperse al ser sometida a dichos 
esfuerzos, por lo cual valida la geometría de las piezas.
Figura 167. Análisis de esfuerzos.
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Validación de propuesta final
Centro de masa
Para comprobar la estabilidad del dispositivo se realizaron los cálculos por medio de SolidWorks del centro de masa del dispositivo sobre un usuario. En 
las siguientes imágenes el centro de masa del sistema se señala con el eje de coordenadas rosado. Cuando MOSI es usado en un sólo brazo, el centro de 
masa no queda justo en el centro del sistema, sin embargo no genera inestabilidad ya este se mantiene dentro de los puntos de apoyo del usuario. Al usar 
a MOSI en los dos brazos aun se mantiene la estabilidad del sistema por la posición en la que se ubica el centro de masa, con mayor rendimiento que en 
un solo brazo. Podemos notar que al realizar actividades la estabilidad se conserva en todo momento.
Figura 168. Centro de masa.
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Cuaderno técnico Se realizó el cuaderno técnico con el fin que esta órtesis se pueda reproducir, este cuenta con los planos de cada una de las piezas. Además, de enseñar el 
ensamble del producto.
Proyecto de Graduación - Vanessa Aguillar Castillo - Eugenia Fernández Garza Pag.159
Componentes
COMPONENTES ÓRTESIS
# PIEZA CATEGORÍA CANTIDAD COMPONENTE MATERIAL OBTENCIÓN
1 Peto Rígido 1 Normalizado PLA natural Impresión 3D
2 Bisagra Posterior Externa 1 Normalizada (Ajustable) PLA natural Impresión 3D
3 Bisagra Posterior Interna 1 Normalizada (Ajustable) PLA artificial Impresión 3D
4 Pieza Escápula 1 Normalizada PLA natural Impresión 3D
5 Basculante Exterior Derecha 1 Normalizada (Ajustable) PLA natural Impresión 3D
6 Basculante Interior Derecha 1 Normalizada (Ajustable) PLA artificial Impresión 3D
7 Basculante Exterior Izquierda 1 Normalizada (Ajustable) PLA natural Impresión 3D
8 Basculante Interior Izquierda 1 Normalizada (Ajustable) PLA artificial Impresión 3D
9 Soporte Antebrazo 1 Talla S, M, L PLA natural Impresión 3D
10 Central 1 Normalizado PLA artificial Impresión 3D
11 Tope Basculante 5 Normalizado PLA artificial Impresión 3D
12 Cobertor Antebrazo 1 Talla S, M, L PLA artificial Impresión 3D
13 Cobertor Brazo 1 Talla S, M, l PLA artificial Impresión 3D
14 Peto Textil 1 Normalizado (Ajustable) Mesh / Forro: Docoma Proveedor
15 Tornillo Roscado tipo a 5 Estandarizado Acero Inoxidable Proveedor
16 Tornillo Roscado tipo b 1 Estandarizado Acero Inoxidable Proveedor
17 Tornillo Roscado tipo c 1 Estandarizado Acero Inoxidable Proveedor
18 Tornillo de Presión 4 Estandarizado Acero Inoxidable Proveedor
19 Pieza ajuste (tirante) 2 Estandarizado PLA artificial Proveedor
20 Pieza ajuste (costado) 2 Estandarizado PLA artificial Proveedor
21 Tiras Flexibles 2 Estandarizado Velcro Proveedor
22 Boa Closure System 2 Estandarizado Plástico Proveedor
23 Cable Flexible 2 Estandarizado Elastómero Proveedor
Las piezas presentadas a continuación, corresponde a los componentes requerido para la colocación de la órtesis en uno de los brazos, en caso de 
requerir el producto en ambos brazos, las piezas deben duplicarse en número, exceptuando el peto rígido (pieza 1), el peto textil (pieza 14), y las piezas de 
ajuste (piezas 19, 20). 
Figura 169. Cuadro: Componentes.
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ESCALA 4 : 1
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ESCALA 2 : 1
Proyecto de Graduación - Vanessa Aguillar Castillo - Eugenia Fernández Garza Pag.166





















































  0,8  0,80 
DETALLE L
ESCALA 4 : 1
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ESCALA 1 : 2
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Ensamblaje del producto
1. Se une el Peto Rígido con el Peto 
Textil, introduciendo las piezas de 
ajuste en cada tirante.
5. Se une la Pieza Escápula con 
la Basculante Exterior Derecha, 
mediante el Tornillo Roscado tipo 
A.
6. Se une la Pieza Escápula con 
la Basculante Exterior Izquierda, 
mediante el Tornillo Roscado tipo 
A.
2. Se realiza la costura de cada 
tirante, para mantener unidos 
ambos componentes Peto rígido y 
textil).
* El proceso de ensamblaje se realiza de la misma forma para el brazo 
derecho o izquierdo, en el caso de requerir su uso en ambos brazos, se 
deben repetir los pasos del 3 al 18.
3. Se une el Peto Rígido con la 
Bisagra Posterior Externa, por 
medio del Tornillo Roscado Tipo C.
7. Se introduce la Basculante 
Interior Derecha en la Basculante 
Exterior Derecha, y se une mediante 
pegamento el Tope.
8. Se introduce la Basculante 
Interior Izquierda en la Basculante 
Exterior Izquierda, y se une 
mediante pegamento el Tope.
4. Se introduce la Bisagra Posterior 
Interna dentro de la Bisagra 
Posterior Externa, y se une 
mediante pegamento el Tope.
Figura 170. Ensamble parte 1.
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Ensamblaje del producto
9. Se une la Basculante Interior 
Derecha a la Central mediante el 
Tornillo Roscado Tipo A.
13. Se une mediante pegamento el 
Boa Closure System con la Pieza 
Escápula.
10. Se une la Basculante Interior 
Izquierda a la Central mediante el 
Tornillo Roscado Tipo A.
14. Se une mediante pegamento el 
Boa Closure System con el Soporte 
de Antebrazo.
15. Se introducen los Cable 
Flexibles dentro de la pieza Central.
16. Se introducen los Cable 
Flexibles dentro de ambos Boa 
Closure Systems y se ajusta para 
su dimensión neutro.
11. Se une la Central al Soporte de 
Brazo mediante el Tornillo Roscado 
Tipo B.
12. Se introducen ambos Tirantes 
Flexibles dentro del Soporte de 
Antebrazo.
Figura 171. Ensamble parte 2.
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Ensamblaje del producto
17. Se coloca el Cobertor de 
Brazo, deslizándolo a través de la 
Basculante Exterior Derecha.
18. Se coloca el Cobertor de 
Antebrazo, deslizándolo a través del 
Soporte de Antebrazo.
19. Se une la Bisagra Posterior 
Interna con los Componentes del 
Brazo y Antebrazo, para la entrega 
del producto.
Figura 172. Ensamble parte 3.
Costos
Como parte de nuestros objetivos tenía relación con el presupuesto para 
realizar una órtesis, se sacarán los costos que se tienen al realizar un modelo 
de este, a continuación el desglose. 
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Costos
Tabla de costos por unidad









unidad (  )
Precio por un solo 
brazo (  )
Precio por ambos 
brazos (  )
1 Peto 1 1 32.900 32.900 32.900
2 Bisagra afuera 1 2 750 750 1.500
3 Bisagra adentro 1 2 600 600 1.200
4 Escápula 1 2 3.700 3.700 7.400
5 Cobertor brazo 1 2 9.300 9.300 18.600
6 Basculante ext atrás 1 2 1.400 1.400 2.800
7 Basculante int atrás 1 2 750 750 1.500
8 Basculante ext adelante 1 1 1.100 1.100 2.200
9 Basculante int adelante 1 2 756 756 1512
10 Tope basculantes 2 4 35 70 140
11 Tope bisagra 1 2 75 75 150
12 Central 1 2 1.065 1.065 2.130
13 Soporte Antebrazo 1 2 5.240 5.240 10.840
14 Cobertor Antebrazo 1 2 4.950 4.950 9.900
15 Hebillas alto 2 4 60 120 240
16 Hebillas ancho 2 4 62 124 248
17 Peto textil 1 1 10.000 10.000 10.000
18 Tornillos corto 5 10 250 1250 2500
19 Tornillo largo 1 2 200 200 400
20 Elemento elástico 2 4 1.500 3.000 6.000
21 Ajuste antebrazo 2 4 500 1.000 2.000
22 Boa 2 4 16.000 36.000 72.000
Total = 114.350 185.800
Dichos costos si cumplen con el monto establecido por la C.C.S.S por el concepto de órtesis al tercio y corset toracolumbar ya que para un brazo estipula 
alrededor de  120.570 y para ambos  203.655.  Además según el análisis de lo existente, el costo de productos similares anda desde los  27.000 hasta 
los  2.340.000 por lo cual este precio si se encuentra entre el rango razonable de precio. 
Figura 173. Cuadro: Costos.
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Se destacarán los principales aportes del proyecto para la empresa, la 
sociedad, la cultura, la parte económica, ambientalmente y con respecto a la 
optimización del proceso 
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Aportes
A la empresa
La empresa Avant Biomedical se ve beneficiada con el proyecto, debido 
a que se tiene un producto nuevo en desarrollo, que puede convertirse en 
un producto terminado que se ofrezca al mercado, que contribuye con la 
economía de la empresa. Además, la empresa realiza así un aporte social, 
contribuyendo a mejorar la calidad de vida de cien pacientes por año en el 
país.
La CCSS por su parte, se beneficiada debido a que ahora se podrá tratar a 
pacientes con padecimientos en los que antes no era posible aportar. Es así 
como una institución de ayuda social, ve reflejada su función expandiendo 
las opciones de tratamiento a 11 enfermedades más. Ahora se podrá tratar 
a pacientes, en su mayoría de bajos recursos, con el presupuesto destinado 
por la institución para tal fin. Esto ayuda a evitar incrementar los gastos 
de la CCSS y asimismo da un aporte social a familias que de otro modo no 
tendrían la oportunidad de tratamiento.
Social
El mayor aporte del proyecto se da en el área social, esto debido a que al 
ser un producto ortopédico, su principal función es la de mejorar la calidad 
de vida de pacientes. Es así como el proyecto aporta en el área social, ya 
que su función principal es contribuir a que la niñez costarricense cuente 
con un nuevo tratamiento para los niños cuyas enfermedades limiten la 
movilidad de sus brazos.
Además, el proyecto fue realizado de la mano de un especialista de 
la CCSS, con el fin de que esta institución pueda dar solución a estos 
padecimientos, cumpliendo así con los principios de solidaridad, igualdad 
de oportunidades, equidad, y subsidiaridad de la institución. Permitiéndole 
incluso aquellas personas de bajos recursos económicos, que tengan 
acceso a un tratamiento digno de su enfermedad.
Cultural
A partir del uso del diseño emocional dentro del proyecto, el paciente 
receptor de la órtesis tendrá una mayor aceptación dentro de su ambiente 
inmediato. Esto debido a que las personas que le rodean podrán tener un 
proceso de aceptación a través de la perceptualidad del producto, que 
intenta cambiar la idea aburrida de un producto ortopédico y la sustituye 
con una connotación de superhéroe. Además, los niños que le rodean 
podrán incluirse dentro del proceso, explicándoles la situación a través de 
la cuál pasa el paciente.
Económico
Uno de los objetivos específicos del proyecto fue el de reducir el costo del 
producto con el fin de que se mantuviera dentro de los rangos establecidos 
por la CCSS, esto debido a que los subsidios dados por dicha institución en 
ocasiones son insuficientes para cubrir el tratamiento de un paciente, o en 
otros casos, resulta un gasto demasiado elevado para la caja. El proyecto 
aporta en ambos casos, esto porque permite reducir el gasto ejecutado 
por la caja para brindar tratamientos y al mismo tiempo, esto facilita que el 
paciente reciba un subsidio, para que reciba la órtesis. Un paciente de bajos 
recursos tendrá el mismo acceso a oportunidades.
Ambiental
El producto tomó en cuenta factores ambientales durante su desarrollo, 
por ejemplo, la contaminación producida por el material y el uso de un 
proceso de manufactura eficiente. Es así como se determinó el PLA como 
un material más amigable con el ambiente que otros polímeros, tales como 
el PVC, etc. Además, el proceso de impresión 3D, permite la reutilización 
de los materiales de soporte, esto con el fin de reducir al máximo la 
contaminación producida. Sin embargo, es recomendable en futuras etapas 
evaluar la parte ambiental.
Optimización de procesos
Debido a que el proyecto es de producción nacional, se optimiza el proceso 
de producción tanto de la empresa como de la CCSS, ya que se tiene un 
acceso rápido a las materias primas, lo que agiliza el proceso de entrega 




Las principales conclusiones y recomendaciones se exponen en el siguiente 
apartado
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Conclusiones
A partir de la problemática trabajada, se determina que la Caja 
Costarricense del Seguro Social no cuenta con las condiciones y el 
tratamiento ortopédico necesario para el tratamiento de enfermedades 
que limitan la movilidad de niños en brazos, por lo que se espera que la 
propuesta planteada en el presente informe contribuya a solucionar esta 
situación con una respuesta pronta y certera y que al mismo tiempo 
permita el aprovechamiento de los recursos con los que cuenta la caja.
El proceso de diseño de dispositivos médicos y ortopédicos requiere del 
cumplimiento de etapas predeterminadas, con el fin de obtener un producto 
terminado para su venta en el mercado. En el presente proyecto se llevó 
a cabo la etapa de planteamiento de la propuesta, validación teórica y se 
realizaron las primeras pruebas físicas con niños sanos para la validación 
de la antropometría del usuario. Sin embargo, la ejecución total del 
proyecto requiere de las siguientes etapas posteriores: Pruebas mecánicas 
del material, pruebas funcionales del producto, pruebas biomecánicas 
y antropométricas con pacientes, estudios de factibilidad del proyecto, 
validación médica del producto, validación legal del sistema, entre otras.
Se determinó que el paciente, usuario final de la órtesis, en la mayoría de 
casos sufre de otros padecimientos físicos en su cuerpo, por lo que ha 
recibido atención médica a lo largo de su vida. Es por ello que presentan un 
trauma sicológico y aversión hacia cualquier dispositivo ortopédico que se 
les coloque.
Se determina que el producto planteado en el presente informe, se 
encuentra dentro de los rubros económicos que destina la CCSS para 
la fabricación de un producto ortopédico. Esto debido a que el modelo 
construido para esta primera etapa, cumple con el valor estipulado, por lo 
que un producto con procesos optimizados y producción en serie, cumplirá 
aún más con dicho requisito.
A lo largo del desarrollo del proyecto se determinaron conclusiones que permitieron la realización modificaciones y mejoras al diseño planteado. Al 
finalizar la primera etapa de diseño, se concluye:
Se concluye que un 90% del producto diseñado es de fabricación nacional, 
esto debido a que los procesos productivos determinados para su 
fabricación, así como las empresas proveedoras de la materia prima, se 
desenvuelven en Costa Rica y son accesible para la CCSS y la empresa 
Avant Biomedical. El 10% restante corresponde a las partes del producto 
que son importadas de Estados Unidos como productos estandarizados y 
que son empleado dentro del producto.
El producto es de fácil uso tanto para el cuidador como para el paciente, 
esto debido a que el dispositivo es fácil de quitar y poner, presentando 
mecanismos que son familiares y que permiten agilizar el proceso de 
instalación. Además, el padre puede regular las angulaciones de brazo 
y antebrazo, al manipular únicamente una palanca para cada una de 
las partes, esto contribuye a evitar confusiones sobre la función del 
mecanismo. Respecto al paciente, el producto le permite al niño realizar las 
tareas inicialmente planteadas, por lo que mejorará la satisfacción personal. 
Además, los materiales del producto, tanto los rígidos como los textiles, 
contemplan la limpieza y la seguridad del niño durante el proceso de uso.
En Costa Rica los procesos de manufactura son limitados, ya que la 
industria cuenta con la tecnología, sin embargo esta solo se utiliza para 
la producción de sus propios productos. Por lo que no se encuentran 
empresas que brinden servicios profesionales para la utilización de esas 
tecnologías como lo es el termoformado, una de las tecnologías que se 
consideró para la producción de la órtesis. 
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Recomendaciones
1. Se recomienda retomar la escogencia del material, con el fin de realizar 
pruebas mecánicas de resistencia y de biocompatibilidad dirigidos a las 
características propias del producto.
2. Es recomendado que la Caja Costarricense del Seguro Social, ejecute un 
estudio de factibilidad económica del proyecto, con el fin de optimizar los 
procesos de manufactura de forma que se adapten al 100% a sus alcances, 
y con el fin de plantear posibles inversiones futuras, o alianzas estratégicas 
con el sector privado.
3. Se recomienda a la empresa Avant Biomedical realizar igualmente un 
estudio de factibilidad del proyecto, con el fin de determinar los siguientes 
pasos en el desarrollo del producto y la posibilidad de inversión en 
maquinaria, para así validarlo a nivel legal, y poder ofrecerlo como un 
producto comercial.
4. Se recomienda realizar un proceso conjunto y acompañado entre 
especialistas de diversas áreas: fisiatras, fisioterapeutas, diseñadores, 
sicólogos, técnicos en maquinaria, entre otros; con el fin validar a nivel 
antropométrico y biomecánico el producto desarrollado y plantear las 
mejoras necesarias, obteniéndose así un producto terminado.
Debido a las conclusiones obtenidas de la realización del proyecto, se determina una serie de recomendaciones que deben ser seguidas con el fin de 
generar mejoras y aportes significativos al planteamiento realizado hasta el momento, y con el fin de lanzar el producto al mercado:
5. Se recomienda realizar un acompañamiento sicológico para el paciente 
y sus padres, con el fin de generar una respuesta certera hacia el producto, 
y con un proceso de adaptación positiva al dispositivo ortopédico, tanto al 
inicio, como durante el proceso de uso. 
 
6. Se recomienda realizar un estudio de Optimización de procesos de 
Manufactura, con el fin de extender las posibilidades de procesos de 
manufactura del producto, y así disminuir los costos de producto.
7. Se recomienda la realización de Pruebas en el área del Diseño emocional, 
en el que se valide el cuento planteado en el proyecto, así como los 
aspectos emocionales del diseño.
8. Se recomienda realizar mediciones antropométricas de la población de 
niños en Costa Rica, ya que se encontró que hay variaciones importantes 
respecto a las tablas antropométricas existentes
Bibliografía
Proyecto de Graduación - Vanessa Aguillar Castillo - Eugenia Fernández Garza Pag.184
Arias, C. (2010). Sensación, significado y aplicación del color. Chile: LFNT.
Ávila Chaurand, R., Prado León, L. R., & González Muñoz, E. L. (Segunda 
Edición, de 2007). Dimensiones antropométricas de la población 
latinoamericana : México, Cuba, Colombia, Chile. Obtenido de Universidad 




Departamento de Registros y Estadísticas de Salud, H. N. (9 de Agosto de 
2016). Registro de Egreso de Pacientes con Hipotonía, y Trastornos de la 
Médula Espinal. (R. Vargas, E. Fernández, & V. Aguilar, Entrevistadores)
Espinoza, S. (24 de Agosto de 2016). Recomendaciones Fisioterapeuticas 
y Análisis de Movimiento. (V. Aguilar Castillo, F. Garza, & Eugenia, 
Entrevistadores)
Health Canada. (2012). Industry Guide to Health Canada’s Safety 
Requirements for Children’s Toys and Related Products. Obenido de 
Industry Guide to Health Canada's Safety Requirements for Children's Toys 
and Related Products: http://www.hc-sc.gc.ca/cps-spc/pubs/indust/toys-
jouets/index-eng.php
Hewitt, P. G. (2007). Física Conceptual (10ª Edición). México : Pearson.
Lefteri, C. (2008). Así se hace. Técnicas de fabricación para diseño de 
productos. Barcelona: Blume.
Lueder, R., & Berg Rice, V. J. (2008). Ergonomics for Children. Designing 
products and places for toddlers to teens. New York: Taylor & Francis 
Group.
Mandal, A. (18 de junio de 2012). Síntomas de la Hipotonía. Obtenido 
de Life, sciences & medicine: http://www.news-medical.net/health/
Symptoms-of-hypotonia-(Spanish).aspx
Bibliografía
Palastanga, N., Field, D., & Soames, R. (2000). Anatomia y movimiento 
humano, estructura y funcionamiento. Madrid, España: Editorial Paidotribo.
Quesada, A. (20 de Agosto de 2016). Desarrollo de Prótesis con 
Electromiografía. (V. Aguilar Castillo, Entrevistador)
Quesada, G. (4 de Noviembre de 2016). Textiles aptos para el peto. (E. 
Fernández, Entrevistador)
Quinlivan, R. (Setiembre de 2009). Distrofia muscular tipo Becker. Obtenido 
de Orphanet.
Ramos Ramos, M. C. (30 de Octubre de 2013). Desarrollo Motor en el 
Preescolar (2 a 5 años). Obtenido de Hitos del Desarrollo Psicomotor entre 
los 2 y los 5 años: http://www.familiaysalud.es/crecemos/el-preescolar-2-
5-anos/desarrollo-psicomotor-en-el-preescolar-2-5-anos
Rodriguez, E. (10 de Setiembre de 2016). Sicopedagogía en el Diseño 
Emocional. (E. Garza Fernández, Entrevistador)
Saucedo Segura, A., & Quiroz Ávila, M. L. (02 de Febrero de 2011). Psicología 
del Desarrollo Humano II: Desarrollo físico en la niñez media. Obtenido 
de Cuadro “Motricidad Fina y Motricidad Gruesa”: https://es.scribd.com/
doc/48048166/motricidad-fina-y-gruesa-Cuadro
Taboadela, C. H. (2007). Goniometría. Una herramienta para la evaluación 
de las Incapacidades laborales. Buenos Aires: Asociart sa art. ©.
Torres Martínez, Pol David. Diseño de Ortoprótesis para mano. Tesis para 
optar por el título de Ingeniería en Mecatrónica. México D.F: Universidad 
Nacional Autónoma de México, 2012. 233 páginas.
Vargas, R. (2016). Recomendaciones del Médico Fisiatra. (V. Aguilar Castillo, 
& E. Fernández Garza, Entrevistadores)
Anexos
Proyecto de Graduación - Vanessa Aguillar Castillo - Eugenia Fernández Garza Pag.186
Sondeo
Proyecto de Graduación - Vanessa Aguillar Castillo - Eugenia Fernández Garza Pag.187
Solicitud - Sondeo Tiptec
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Cuento
El Nuevo Super Traje El Nuevo Super Traje
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Con el fin de obtener mayor información respecto a productos existentes en el mercado y con el fin de conocer nuevos horizontes, en el área de la 
biomedicina se contacta a Adrián Quesada, creador del Proyecto Oportunidad que corresponde a una prótesis para personas con antebrazo amputado.
1. ¿Qué conocimientos previos tiene para desarrollar esta prótesis?
Estudios en ingeniería electrónica, además de conocimientos varios en 
impresión 3D, además de relacionarse con personas amputadas que no 
pueden adquirir una prótesis.
2. ¿Cómo funciona la prótesis?
Se realiza escaneo del miembro, se realiza la prótesis a la medida, el socket 
se ajusta a cada necesidad. Se colocan electrodos, para generar una señal 
adecuada del músculo, que proporciona  posteriormente movimiento a los 
dedos por medio de motores.
3. ¿Cuáles movimientos permite realizar la prótesis?
Flexión y extensión de dedos, próximamente se extiende a codo.
4. ¿Cuál es el costo de construirla?
El costo de los servos es de $80, sensor capacitivo $5. 
5. ¿Cuáles son las ventajas y desventajas de utilizar electromiografía?
Permite realizar mayor cantidad de movimientos que una prótesis normal, 
solo el 12% de la población puede adquirir una prótesis mecánica con sus 
propios medios. Es un método exacto si se utiliza de forma adecuada. 
Da grandes ventajas respecto a las prótesis mecánicas. Se calibra en 15 
minutos.
6. ¿Qué cuidados debe tener al utilizarla?
Los electrodos se calibran al usuario, deben calibrarse adecuadamente 
para que funcionen durante el uso. Limpiar la piel.
7. ¿Recomienda su uso en niños?
Para ser utilizada en niños es recomendable hacer un estudio previo, en el 
que se coloquen los electrodos y se hagan pruebas sobre los músculos, 
con el fin de determinar si la señal obtenida es suficiente para generar un 
efecto y un resultado.
A nivel de resultados, la correcta colocación del electrodo es necesaria, por 
lo que podría ser inadecuado utilizarla en niños, debido al nivel de actividad.
8. ¿Qué tanta actividad muscular debe tener la persona para poder utilizar 
electromiografía?
El sensor se calibra para cada músculo del cuerpo, por lo que la actividad 
o respuesta del músculo debe ser constante. Si no hay ningún tipo de 
respuesta, o esta es muy leve, esta señal no puede utilizarse.
9. ¿Qué componentes utiliza para la fabricación de la prótesis?
Motores de alto torque, microcontrolador, uso de dos motores al codo, 
arduino micro, alimentación de corriente, baterías, amplificador de voltaje 
paralelo al arduino y sensor capacitivo.
Entrevista  Adrián Quesada
Proyecto de Graduación - Vanessa Aguillar Castillo - Eugenia Fernández Garza Pag.192
Realizada a: Adrián Quesada
El total es de 92900 colones todas las piezas IZQ + Der + Peto,  para 
cualquiera de los 3 materiales (ABS, PETG, o PLA ) a 200 micrones de 
resolución y 20% de infill. 
Colores y materiales disponibles:  ABS rosado, ABS verde, PLA dorado, 
PLA naranja, PETG dorado, PETG rojo, PETG blanco y PETG gris
Vienen en camino, disponibles en los próximos días. PETG morado, PETG 
negro y PETG gris metalico
Filamentos especiales, el precio varia: PLA+ fibra de carbono = negro, 
Nylon + fibra de carbono: negro y Nylon = natural
Cotizaciones












163 70020Blanco / Negro 0,1 mm
RESOLUCIÓN
peto con mas libertad en ...stl
1Blanco / Negro 0,1 mmbisagra adentro con eje DER.stl
derecho
1Blanco / Negro 0,1 mmbisagra afuera2DER.stl
NOMBRE
388 700
1Blanco / Negro 0,1 mmCentral  DER  con aros.stl
1Blanco / Negro 0,1 mmCobertor Antebrazo DER.stl
1Blanco / Negro 0,1 mmcobertor brazo DER.stl
1Blanco / Negro 0,1 mmescapula con eje sin pin DER.stl
1Blanco / Negro 0,1 mmExt Basculante der DER.stl
1Blanco / Negro 0,1 mmExt Basculante Izq DER.stl
1Blanco / Negro 0,1 mmInt Basculante Der DER.stl
1Blanco / Negro 0,1 mmInt Basculante Izq DER.stl
6Blanco / Negro 0,1 mmSlide_Lock_75 (X6).stl
3Blanco / Negro 0,1 mmTope(X3).stl
1Blanco / Negro 0,1 mmSoporte antebrazo sin pin DER.stl
163 70020Blanco / Negro 0,1 mm
1Blanco / Negro 0,1 mmbisagra adentro con eje IZQ.stl
izquierdo
1Blanco / Negro 0,1 mmbisagra afuera IZQ.stl
1Blanco / Negro 0,1 mmCentral  IZQ  con aros.stl
1Blanco / Negro 0,1 mmCobertor Antebrazo IZQ.stl
1Blanco / Negro 0,1 mmcobertor brazo IZQ.stl
1Blanco / Negro 0,1 mmescapula con eje sin pinesIZQ.stl
1Blanco / Negro 0,1 mmExt Basculante der IZQ.stl
1Blanco / Negro 0,1 mmExt Basculante Izq IZQ.stl
1Blanco / Negro 0,1 mmInt Basculante Der IZQ.stl
1Blanco / Negro 0,1 mmInt Basculante Izq IZQ.stl
6Blanco / Negro 0,1 mmSlide_Lock_75 (X6).stl
3Blanco / Negro 0,1 mmTope (X3).stl





cliente: Vanessa Aguilar Castillo
3dIMPRESIÓN
Cotización válidad por 1 mes a partir de la fecha indicada. El 40% del monto total en colones debe ser 
cancelado previo al inicio del proyecto, el 60% del pago se realiza contra entrega ﬁnal.
Realizada a: Eckart Holst
